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Cy A P\ DIANASTROPI IE  (v.  Cardia  u.  Anastrophe) , ver- 
kehrte  Lage  des  Herzens,  wobei  die  Spitze  dcsselben  dcr 
rechten,  die  Basis  der  linken  Brusthalfte  zugewendet  ist.  Immer 
ist  eine  solcbe  verkehrte  Lage  des  Herzens  ein  Fehler  der 
ersten  Bildung,  und  verbunden  mit  gleicbzeiiiger  verkehrter 
Lage  aller  Gefafse  und  Lingeweide  ( Situs  viscerum  inversus ). 
Aeltere  Beispiele  von  verkehrter  Lage  des  Herzens  und  der 
iibrigen  Lingeweide  sind  von  v.  Haller  (Element,  phys.  c.  h. 
bb.  1\.  sect.  II.  p.  303)  gesammclt;  neuere  Falle  der  Art  sind: 
1)  ein  Fall,  den  Fr.  Meckel  (De  conditionibus  cordis  abnorm. 
Hal.  1802.  1.  I.)  beschrieben  und  abgebildet  hat,  wovon  er 
das  Praeparat  noch  aufbewahrt;  2)  eine  gleiche  Beobachtung 
ist  von  v.  SieboUl  bei  einer  Erwachsenen  gemacht.  Diesen 
Fall  hat  Fr.  M.  Heiland  n aher  beschrieben  und  das  Herz  zur 
Eilauterung  abgebildet.  (S.  dessen  Darstellung  des  Verhiilt- 
nisses  zwischen  der  rechten  und  linken  Halfte  des  menschl. 
Korpers.  Niirnberg  1807.  8.  p.  56).  3)  Das  hiesige  anato- 

imsche  Museum  besitzt  zwei  Falle  der  Art,  «)  von  einem 
bald  nach  der  Geburt  gestorbenen  mamilichen  Kinde  (be- 
schrieben von  Fr.  G.  Wette.  Dissert,  inaug.  de  situ  viscerum 
inverso.  Berohni  1827.  8.),  b)  von  einer  Erwachsenen. 

Fr.  Meckel  (Handb.  d.  menschl.  Anatomie  B.  3.  p.  55) 
mmmt  solche  verkehrte  Lage  des  Herzens  ohne  gleichzeitige 
Inversion  der  andern  Organe  an;  allein  er  fiihrt  kein  be- 
stunmtes  Bcispicl  an.  In  zwei  Fallen,  welche  auf  dem  liie- 
sigen  anat.  Museum  aufbewahrt  werden,  wendet  sich  zwar 
< ic  i orla  uber  den  rechten  Luftrohrenast  zmn  hintern  Mittel- 
wandraumej  lauft  aber  bald  wiedcr  nach  der  linken  Seite 
der  Wirbelsaule  hcruber.  Hiermit  ist  aber  weder  eine  ver- 
Mcd.  chir.  Encycl.  YJI.  Bd.  1 
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kchrtc  Cage  des  Herzens,  nocli  tier  antlern  Organc  verbunden, 
nur  befindet  sich  tier  ungenannte  Pulsaderstamm  ( Truncua 
anonymus)  auf  tier  linken  Seite,  und  der  Pulsadergang  der 

Luimenpulsadcr  verbindet  sich  mit  dcr  bnken  Schltisselpuls- 

. S — m. 

ader. 

CARDIN  ALSBLUME.  S.  Lobelia. 

CARDIOCELE.  Herzbruch  (von  xagSia,  Cor  und 
y.rjb]  Hernia).  Das  Hinabsinken  des  Herzens  in  den  Unter- 
leib.  Diese  Ortsver  jin  derung  des  Herzens  ist  eine  patholo- 
gische  Seltenheit.  Sie  ist  meistens  angeboren,  sonach  Fehler 
der  ersten  Bildung.  Mehr  hieriiber  findet  sich  in  den  Arti- 
kcln:  Mifsgeburt,  und  Ectopia  cordis.  v.  A-n. 

CARDITIS,  von  dem  griechischen  Worte  xagSict,  das 
Herz,  Inflammatio  cordis,  Herzentztindung.  Man  versteht 
damn  ter  diejenige  Krank  licit,  bei  der  sowohl  das  Herz  selbst, 
als  auch  (lessen  hautiger  Ueberzug,  der  Ilerzbcutel,  entztin- 
det  ist.  Manche  Schriftsteller,  besonders  diejenigen,  welchc 
besondere  Schriften  tiber  die  Herzkrankheiten  herausgegeben 
haben,  handeln  zwar  die  Carditis  und  Pericarditis  in  geson- 
derten  Abschnitten  ab;  wir  werden  aber  weiter  unten  sehen, 
dafs  wir  auch  nicht  ein  einziges  sicheres  Kennzeichen  haben, 
beide  mit  Bestimmtheit  von  einander  zu  unterscheiden,  und 
dafs  alle  von  den  Schriftstellern  aufgeftihrte  Kriterien  triig- 
licli  sind.  Ftir  die  Thera  pie,  also  in  praktischer  Bezie- 
himg,  hat  jene  Unterscheidung  keinen  grofsen  Wertli,  da  es 
in  dcr  Behandlung  keinen  wesentlichen  Unterschied  machen 
kann,  ob  nur  das  Pericardium,  oder  auch  zugleich  die  das 
Herz  uberkleidende  Fortsetzung  dessclben,  oder  endlich  die 
Muskelsubstanz  des  Herzens  selbst  entztindet  ist.  Der  Ver- 
fasser  wird  daher  die  eben  angedeuteten  Formen  von  Herz- 
entztindung,  also  die  Carditis,  die  Pericarditis  und  die  Car- 
dipericarditis  gemeinschafllich  abhandeln.  — 

In  den  Schriften  der  Alten  finden  wir  fast  nicht  einen 
einzigen  Fall,  dcr  als  Belcg  dienen  konntc,  dafs  sic  die 
Herzentztindung  gekannt  oder  beobachlet  hiitten.  Hippocrates, 
dcr  die  Pleuritis,  die  Pneumonic  und  andcre  Entztindungen 
an  mehreren  Stellen  genau  beschreibt,  erwahnt  nirgends  et- 
was,  tv c der  von  einer  Hcrzkrankheit  uberhaupt,  noch  von 
dcr  Herzentztindung  insbesondere. 
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Galen  crwalmt  zwar  der  Carditis,  die  bei  den  Gladia- 
toren  nicht  selten  vorkomme,  und  meint,  dafs  sic  schnell 
unter  Anfalleii  von  Ohnmacht  todte.  Es  gelit  aber  daraus 
weiter  nichts  lienor,  als  dafs  er  die  Carditis  als  Krankheit 
gekannt  habe,  und  es  bleibt  immerhin  ungewifs,  ob  wir 
seiner  Diagnose  trauen  diirfen,  da  er  uns  keine  siclirc  Be- 
lege  durch  Lcichendffnungen  giebt.  Einige  unvollkoinmene 
Erfahrungen  iiber  Herzkrankheiten  machte  Paulus  Aegineta 
bekannt.  Er  spriclit  namentlich  von  rosenartigen  Entziindun- 
gen  des  Herzens,  die  er  fur  eben  so  todtlich  halt,  als  die 
Wunden  desselben. 

Beim  Coelius  AureUanus , finden  wir  die  Carditis  zwar 
ziemlich  deullich  beschrieben  (Liber  2.  cap.  32.),  aber  es 
geht  aus  dem  Abschnilt  De  Cardiacis,  Dc  morb.  acut.  libr.  II. 
cap.  31.),  wo  derYerfasser  die  Meinungen  der  Schriftsteller, 
ob  bei  der  Passio  cardiaca  das  Herz  die  leidende  Partie  sei, 
oder  nicht,  in  Erwagung  zieht,  hcrvor,  dafs  man  selbst  die 
Moglichkeit  einer  ernstlichen Herzkrankheit  bezweifelt  habe. 

Dafs  den  Altcn  die  Krankheiten  des  Herzens,  und  na- 
nicntlich  die  Entzundung  desselben  unbekannt  gewesen  ist, 
darf  uns  nicht  wundem,  wenn  wir  bedenken,  wie  unvoll- 
standig  ilirc  anatomischcn  Kenntnisse,  wie  roll  und  dunkel 
ihre  Begriffe  von  den  physiologischen  Yerrichtungen  des  Her- 
zens waren,  und  wie  schwankend  und  unsicher  selbst  noch 
heut  zu  Tage  (wo  wir  in  Hinsicht  der  Anatomie  und  Phy- 
siologic des  Herzens  so  weit  vorgeschritten  sind,  wo  wir 
durch  die  patliologischc  Anatomie  so  wichtige  Aufschliisse 
erhalten  haben),  unserc  Erkenntnifs  der  dynamischen  und 
organischen  Herzkrankheiten  ist. 

Yon  Rondelet  an,  der  im  ldten  Jahrhunderte  lebte,  und 
dem  wir  die  erste  ausfiihrliche  Beschreibung  der  Carditis 
vcrdanken,  bis  auf  die  neucsten  Zeiten  findon  wir  kauin 
zwei  Schriftsteller,  deren  Angabcn  iiber  den  Begriff,  die 
Diagnose,  den  Verlauf  und  den  Ausgang  der  Carditis  voll- 
kommen  iibereinstimmten.  — John  Davis  hat  in  seiner  unten 
angefiihrtcn  Schrift  die  hierher  gehdrigen  historischen  Noti- 
zen  ziemlich  vollstandig  gesammelt,  und  wir  kdnnen  daher 
auf  ihn  verweisen.  Die  Bemuhungen  des  eben  genanuten 
Schriftstellers , die  lehrreichen  Schriften  eines  Testa,  Senac , 
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Corvisart  und  bcsonders  Kreyfsig' s,  haben  allerdings  vicl  Liclit 
iiber  den  fraglichen  Gegenstand  verbreitet,  aber  ihn  keincs- 
weges  schon  vollkommen  geniigend  erschhpft.  — Ehedem 
liielt  man  die  Herzentziindung  fur  cine  hochst  seltene  Krank- 
heit;  in  den  neuern  Zeiten  ist  man  geneigt,  sie  fiir  eine  sehr 
haufige  Krankheit  zu  halten,  eine  Mcinung,  die  wold  haupfr- 
sachlich  durch  Kreyfsig  und  Marcus  veranlafst  worden.  Die 
Wahrheit  liegt,  des  Yerfassers  Erfahrungen  Zufolge,  auch 
hier  in  der  Mitte.  Die  Krankheit  ist  weder  haufig  noch  scl- 
ten,  sie  kommt  bin  und  wieder  vor,  und  wahrscheinlich  hau- 
figcr,  als  sie  als  solche  irn  Leben  erkannt  wild.  — In  den 
meisten  Fallen  kommt  sie  mit  anderii  Brustentziihdungen, 
Pleuritis,  Pneumonie  gemischt  vor,  und  dadurch  dafs  diese 
weiter  urn  sich  greifen.  Als  Carditis  idiopathica  simplex  lin- 
den wir  sie  verhaltnifsmafsig  am  seltensten;  auflallend  bleibt 
es  jedoch,  dafs  Corvisart,  ein  so  eifriger  Beobachter  von 
Herzkrankheiten,  keinen  Fall  eincr  reinen  acuten  Carditis 
gesehen  zu  haben  angiebt. 

Dem  Sitze  der  Enlziindung  nach,  unterschciden  wir  nun 
die  Pericarditis,  die  Carditis  und  die  Cardipcricardilis.  Die 
Enlziindung  des  Pericardii  ist,  — den  durch  Leichenoffnungcn 
erworbenen  Erfahrungen  Zufolge  — die  haufigste  Form.  — 
Wir  verstehen  darunter  die  Entziindung  des  hautigen  Ucber- 
zugesdes  Herzens,  des  eigentlichen  Pericardii,  und  der  serosen 
Membran,  wclche  dasHerz  selbst  unmittelbar  umschliefst.  Die 
Herzentziindung  ist  daher  in  den  meisten  Fallen  eine  Inflamma- 
tio  superficialis,  erysipelatodes.  Eine  Entziindung  der  Muskel- 
substanz  des  Herzens,  Chirditis  in  sensu  strictiore  s.  Carditis 
muscularis,  kommt  so  seltcn  vor,  dafs  hochst  erfahrene  Ana- 
lomen,  wic  z.  B.  Rudo/yhi,  sie  ganz  und  gar  laugnen. 

E)ie  Moglichkeit  ihres  Yorkommens  ist  allerdings  nicht 
in  Abrede  zu  stellen,  zumal  der  Carditis  muscularis  trau- 
matica. Der  Yerfasser  mufs  jedoch  gestehen,  dafs  Meckel's, 
Corvisart's  und  Kreyfsig  s Angaben,  so  lehrreich  und  scharf- 
sinnig  sie  auch  im  AUgemeinen  sind,  doch  keinesweges  bis 
zurEvidenzdargethan haben,  dafsjene  bleiche  erschlaffte, 
leicht  zerreibliche  und  miirbe  Beschaffenheit  der 
Fleischfasern  des  Herzens,  wie  man  sie  bei  Obduktionen  gc- 
funden  hat,  wiikUche  Folge  von  Entziindiuig  ist.  — 
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I)ie  Eintlieilung  dcr  Herzentzundung  betreffend,  so 
herrscht  auch  Jiier  viel  Ycrschiedenhcit  unter  den  Schrift- 
stellern. 

Corvisart  z.  B.  unterscheidet  1 ) eine  Carditis  acuta  ma- 
nifests, 2)  eiue  subacuta,  die  von  jener  nur  dem  Grade 
nach  verschieden  sei,  3)  eine  occulta  acuta  und  4)  eine  oc- 
culta chronica. 

Kreyfsig  unterscheidet  1)  die  einfache  idiopathische  Herz- 
entziindung,  2)  die  schleichende,  versteckte,  3)  die  polypose  und 
4)  die  der  Kranzarterien.  Die  Annahme  einer  polyposen 
Herzentiindung,  als  einer  besondern  Art  von  Carditis,  die 
nach  der  Analogie  dcr  Angina  membranacea,  sich  durch  Aus- 
sclnvitzung  von  Pseudomembranen  und  polyposen  Afteror- 
ganisationen  manifestirt,  ist  von  Kreyfsig  mit  dem  ihm  eige- 
nen  Scharfsinn  durchgefiihrt  und  erlautert,  diirfte  aber  doch 
in  manclier  Bcziehung  gewagt  erscheinen,  urn  so  mehr,  da 
Kreyfsig  selbst  richtig  bemerkt  (L.  c.  Th.  2.  Abth.  1.  p.  105) 
dafs  noth  Niemand  die  Entstehung  der  Herzpolypen  darge- 
tlian  und  folglich  auch  nicht  die  Bcziehung,  wclche  sie  zu 
dcr  gesunden  oder  kranken  Beschaffenheit  ties  Herzens  ha- 
ben.  — Yon  der  Entzundung  der  Kranzarterien  des 
Herzens  wissen  wir  in  der  That  noch  viel  zu  wenig,  um 
sie  schon  als  eigene  Species  auffiihren  zu  konnen. 

Als  die  naturgemai’seste  Eintheilung  erscheint  dem  Yer- 
fasser  die  Unterscheidung  der  Herzentzundung  in  Cardi- 
tis protopathica  und  dcuterop athica.  Die  erstcre 
ist  entweder  cinfach,  oder  wie  es  meistens  der  Fall  ist, 
zusammengesetzt.  Die  deutheropathica  ist  diejenige,  die 
sich  den  organischen  Herzkrankheiten  hinzugesellt,  als  Car- 
ditis intercurrens.  — • Der  Dauer  und  dem  Grade  nach,  ist 
die  Carditis  entweder  eine  acuta  oder  eine  chronica. 

Die  zuletzt  genannte  Art,  die  deuteropathica  namlich, 
ist  meistens  eine  chronica;  die  protopathica  dagegen  ist  sehr 
oft  Morbus  acutissimus,  die  ihrenYerlauf  schon  in  wenigen 
Tagcn  vollendcn  kann. 

Zuweilen  kann  jedoch  auch  die  genuine  Herzentzundung 
einen  langsameren,  selbst  chronischen  Vcrlauf  machen,  was 
offenbar  von  dem  Grade  der  Krankheit  und  dcr  iSalur  dcr 
Ursachcn  abhangt.  Ja  selbst  traumatische  Herzentzundungcn 


6 


Carditis. 


wiird en  zuweilen  nach  einer  mehr,  als  vierwOchcntlichen  Dauer 
riocli  gliicklich  geheilt.  (Ygl.  unter  Andern  Huf elands  Journ. 
Novbr.  1829.) 

Auch  eine  epidemische  Herzentziindung  giebt  es,  wo- 
von  die  Annalcn  der  Medizin  nur  zwei  merkwiirdige  Bei- 
spiele  auffiihren,  die  wir  hier  nicbt  iibergehen  diirfen.  Die 
erste  Beobaclitung  verdanken  wir  Huxliam  (Cf.  Ejusd.  Opera. 
Curante  Haenel  Lips.  1829.  pag.  553  - — 55). 

Die  hier  in  Rede  stchende  Epidemie  brach  auf  ein  Paar 
Kriegssdiiffen  aus,  die  ira  Februar  und  Marzl742,  bei  stren- 
ger  Kalte  und  anhaltenden  Nordwinden,  von  Westindien  aus 
in  Plymouth  anlandeten.  Der  bedeutendc  Temperaturwechsel 
einer  und  der  larig  fortgesetzte  Abusus  spirituosorum  ande- 
rer  Seits,  waren,  nach  Huxliam' s Angaben,  die  Veranlassungen 
der  Kranklieit,  wobei  auch  die  mit  einer  widrigen,  ungiin- 
stigen  F alirt  verbundenen  kdrperlichen  Strapazen  und  Ge- 
miithsb ewegungen  niclit  zu  gering  angesclilagen  werdcn  diirfen. 
Die  Kranklieit  sclbst  bestand  nun  darin,  dafs  mchrere  Ma- 
trosen  gleichzeitig  einen  kurzen,  qualenden,  asthmatischen, 
trocknen  Husten  bekamen,  verbunden  mit  einein  lieftigen, 
fast  ununterbrochenen  Herzklopfen  und  einem  bestandig  in- 
termittirenden,  zitternden  ( tremalus  et  formicans)  Pulse  und 
anhaltender  Angst.  Die  Kranken  klagten  iiber  Schmerzen 
und  ein  Ausbleiben  dcs  Pulses  (wie  sie  sieh  ausdriickten). 
ISur  mit  der  grofsten  Miihe  konnten  sie  Luft  holen,  und  oline 
Erstickun gsgefalir  im  Bette  nicht  liegen  bleiben.  Der  Kopf 
sank  ilmen  fast  zur  Schuller  liinab,  und  ihr  Gcsicht  war 
blafs  und  traurig.  Einige  klagten  iiber  Seitensteclien,  obgleich 
fast  kein  Fieber  (?)  zu  bemerken  war.  Mein-  als  20  Men- 
schen  starben  binnen  kurzem  an  dieser  Kranklieit,  bei  der 
sorgfaltigsten  B'eliandlung.  Die  angestellten  Sektionen,  deren 
Huxliam  drei  anfiihrt,  kamen  darin  iiberein,  dafs  or  grofse 
Herzpolypcn  fand,  die  iibcrall  mit  der  Substanz  des  Her- 
zens fest  verwachsen  waren.  — 

Dafs  hier  eine  entzundliche  Affection  des  Herzens  stalt 
fand,  geht  aus  dcr  Beschreibung  deutlich  hcrvor.  Die  Sek- 
tionsberi elite  sind  jcdocli  sclir  imgeniigend.  Yon  der  Be- 
schaffenlicit  der  Lungcn,  die  hier  walirscheinlich,  vieUciclit 
bcide,  entziindet  waren,  wild  kein  Y\  ort  envalint. 
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Die  zweitc  Beobachtung  riihrt  von  Trecourt  her  (Cf.  1. 
infr.  citand.). 

Im  Jahre  1746  brach  unter  der  Besatzung  von  Rocroy 
ein  hefliges  Fieber  aus,  mit  selir  schwerein  A(hcm,  aufseror- 
dentlichem  Durst  und  Zufallen  von  Wasserscheu  verbunden. 
Die  Kranken  empfanden  einen  heftigen  und  bestandigen 
Schraerz  in  der  Gegend  des  Herzens,  stete  Uebelkeiten;  das 
Blut  war  entziindet;  die  Krankheit  ansteckend.  Der 
Tod  erfolgte  vor  dem  siebenten  Tage.  Die  Epidemie  dau- 
erte  2i  Monate.  Nur  der  20ste  Theil  starb.  AJle  wurden 
geoffnet.  Das  Hcrz  war  bei  Allen  mehr  oder  wreniger  ul- 
cciirt,  in  der  bnken  Hcrzkannner  nieist  geronnenes  Blut. 

Trecourt  fuhrt  folgende  Fiille  namentlich  an:  1)  Ein 

Soldat,  voni  Marsch  abgcmaltet,  kam,  um  sich  zu  erholen, 
ins  Lazareth.  Am  dritten  Tage  bekam  er  j cries  Fieber,  am 
7ten  war  er  todt.  Der  Herzbeutel  war  mit  einem  selir  stin- 
kenden,  ziiheu  Eiter  angefullt,  das  Herz  an  mehreren  Stellen 
ulcerirt;  einen  ZoII  unter  dem  linken  Herzohr  war  ein 
Geschwiir,  in  das  man  ein  Taubenei  hatte  legen  konnen; 
die  Spitze  des  Herzens  verhartet;  beide  Lungenfliigel  von 
Blut  strotzend;  dcr  linke  mit  dem  Bippenfell  verwachsen. 

2)  Ein  Soldat  starb  am  funften  Tage.  Herzbeutel  mit 

dem  Herzen  so  fest  verwachsen,  dafs  er  mit  dem  Skalpell 
nicht  zu  trennen  war;  die  gauze  Oberfliiche  des  Herzens 
ulcerirt,  in  der  linken  Hcrzkammer  geronnenes  Blut;  der 
reclite  Lungenfliigel  brandig.  > 

3)  Ein  Sergeant,  ebenfalls  am  funften  Tage  gestorben. 
Herzbeutel  zwei  Zoll  gegen  die  Spitze  des  Herzens  mit  dem- 
sclben  verwachsen,  enthielt  ubelriechenden  Eiter;  auf  dem 
Herzbeutel,  da  wo  er  angewachsen,  war  eine  klebrigte  Ma- 
terie,  die  an  der  Luft  wie  Schnee  an  der  Sonne  schmolz. 
TJ  rsach  e:  Yerdickung  des  Bluts  (?).  Die  Cur  bestand  darin, 
dafs  Tr.  ulle  2 Stunden  zur  Ader  liefs,  in  der  llegel  4 — 5 
mal.  Nach  dcr  letzlen  Y.  S.  gab  er  aq.  cinnam.  mit  tart, 
slib.,  oder  aucli,  wenn  die  Gcfiifse  hinlanglich  entleert  waren, 
cin  Emet.,  das  durch  Erschiitterung  selu-  heilsam  wurde.  Die 
Kranken  wurden  kiilil  und  streng  antiplilogistisch  behandelt. 
— Hatte  die  Krankheit  sclion  3 Tage  ohne  arztbche  Hiilfe 
gedauert,  oder  trat  nach  zweilagiger  BehandlungkcineBessc- 
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rung  ein,  so  lief  sie  gcwifs  tbdtlicli  ab,  und  die  Krankcn 
starben  am  5 — 7 Tage.  Ueberlebte  der  Kranke  dcu  sie- 
benten  Tag,  so  war  er  in  der  Regel  gerettet. 

Erkenntnifs  und  Diagnose.  East  alle  Schriftstel- 
ler  iiber  Herzkrankheiten  stimmen  darin  iiberein,  dafs  die 
Entzundung  des  Herzens  schwer  zu  erkennen  sei,  und  dafs 
die  derselben  eigentliiimlichen  Symptome  sehr  liaufig  durch 
die  mit  ihr  verbundenen  Zeichen  der  Pleuritis  und  Pneumo- 
nie  verdeckt  und  verkannt  werden.  So  wahr  dies  nun  auch 
im  Allgemeinen  ist,  so  gehen  doch  Einige  wie  z.  B.  Mac- 
bride,  Mdrat,  zu  weit,  wenn  sie  hehaupten,  dafs  es  unraog- 
licli  sei  die  Carditis  bei  Lebzeiten  des  Kranken  zu  erken- 
nen, und  dafs  unsere  ganze  Diagnose  bier  blofs  auf  V er- 
muthungen  hinauslaufe,  die  erst  durch  die  Sektion  besta- 
tigt  werden  miifsten.  Ohne  Zweifel  sind  manchem  erfahre- 
nen  Praktiker  einzelne  Falle  verkannt  er  Herzentziindung 
vorgekommen , und  gewifs  bietet  die  Diagnose  der  Carditis 
auch  jetzt  noch  manchc  Schwierigkeiten  dar.  Es  giebt  je- 
doch  andererseits  einzelne  Fiille  von  Carditis  idiopathica  sim- 
plex, ohne  gleichzeitige  Affection  anderer  Organe,  aus  denen 
sich  die  wesentlichen  Symptome  der  Herzentziindung  mit 
grofserer  Bestimmtheit  abstrahiren  lassen,  und  es  kommt  da- 
her  hauptsachlich  darauf  an,  diese  von  den  secundaren,  we- 
niger  wesentlichen  Symptomen  gehorig  zu  sondern,  was  von 
vielen  Schriftstellern  nicht  streng  genug  beachtet  worden. 

Zu  den  wesentlicheren  Symptomen  der  einfachen 
protopathischen  Herzentziindung  gehoren,  nach  des 
V erf.  Erfahrungen,  folgende.  Lebhafte  allgemeine  Fieberer- 
scheinungen,  die  mit  starkerem  oder  gcringerem  Frost,  oft 
mit  blofsen  Frostschauern  anfangen  und  nach  einer  kiirzeren 
oder  Iangeren , zuweilen  24stiindigen  Dauer  in  Hitze  und 
auffallcnde  Unruhe  iibergehen.  Der  Puls  ist  aufserst  ver- 
anderlich,  meist  hart,  Anfangs  voll,  spater  aber  klein,  sehr 
klcin,  und  allemal  sehr  frequent,  zuletzt  so  frequent,  dafs 
er  nicht  zu  zahlen  ist,  urn  so  mehr,  je  mehr  die  Entzundung 
das  Ilcrz  selbst  ergriffen  hat.  Die  Kranken  klagen  iiber 
cine  schmerzhafte  Empfmdung,  ein  Brennen  in  der  Gegend 
des  Herzens,  haben  Herzklopfen  oder  abwechselnd  Ausblei- 
ben  des  Herzschlages , gleichsam  ein  Stillestehen  des  Her- 
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zens,  und  — was  bier  nie  fchlt  — eine  unertragliche  Angst, 
eine  wahre  Hcrzensangst.  Sie  werfen  sich  stcts  umber,  ha- 
ben  nirgends  Rube;  die  Extremitatcn  werden  kiihl,  zuletzt 
kalt;  sie  sehen  blafs  und  entstellt  aus,  werdcn  bisweilen  ohn- 
maebtig,  zumal  wenn  sie  sicb  bewegen,  oder  sebreien  aucli 
wobl  laut  auf;  sie  haben  hefligen  Durst,  und  getrauen  sich 
doch  nicht  zu  trinken,  so  dafs  es  oft  den  Anschein  hat,  als 
waren  sie  hjdrophobisch.  — Wo  die  eben  genannten 
Sjmptome  nacb  einander  oder  gemeinschaftlich  auftreten,  da 
diirfte  iiber  das  Dasein  einer  Herzen tziindung  wobl  kein 
Zweifel  obwalten.  Aber  freilich  ist  das  Krankheitsbild  nicht 
immer  so  deutlich  in  die  Augen  springend;  es  hangt  dabei 
vieles  von  dem  Grade  und  der  Intensitat  der  Entziindung 
und  namentlich  aucb  davon  ab,  ob  die  Carditis  ein  vorber 
gesundes  oder  krankes  Subject  ergreift. 

Die  unb esebreiblieb  grofse  Angst  und  Unruhe, 
die  Klagen  iiber  eine  mehr  oder  weniger  heftige, 
schmerzbafte  Empfindung  in  der  Gegend  des  Her- 
zens, der  iiberaus  frequente  Puls,  die  verminderte 
Hauttemperatur,  die  kalten  Extremitaten,  das  moi- 
stens bleiche,  ein  tiefes  inneres  Leiden  ausspre- 
chende  Gesicht:  — Zeicben  die  wir  bei  keiner  andern 
Krankheit  in  dem  Maafse  bei  einander  linden,  gebbren  jc- 
doch  gewifs  zu  denjenigen,  die  bei  einer  ausgebildeten  Car- 
ditis niemals  fehlen,  und  als  Signa  pathognomica  gelten 
konnen. 

Zu  den  bier  aufgestellten  Sjmptomen  kommen  nim  in 
sebr  vielen  Fallen  noch  andere  binzu,  die  theils  mebr  auf 
Rechnung  der  mit  der  Carditis  so  haufig  verbundenen  Pleu- 
ritis  oder  Pneumonia  zu  stellen,  theils  als  consensuelle,  nicht 
nothwendig  zur  Herzentziindung  gehbrige  Erscbeinungen  zu 
betrachten  sind.  Zu  jenen  gehoren  Husten,  Blutauswurf, 
die  Unfahigkeit  tief  einzuathmen  u.  dgl.  Krankc,  die  an 
einer  einfachen  Herzentziindung  leiden,  haben  in  der  Regel 
weder  Husten  noch  Auswurf.  Die  Kranken  konnen,  wenn 
man  sie  dazu  auffordert,  tief  Luft  bolen,  ohne  zu  husten 
und  ohne  Schmerzen  zu  empfinden.  Zu  den  Ietzteren  ge- 
horen  Ohnmachten,  Delirien,  Erbrechen,  Schmerzen  in  ent- 
feinten  lheilen  des  Korpers;  Erscbeinungen,  welche  nach 
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der  Intensitat  und  dem  Grade  der  Krankheit  und  dcr  Indi- 
viduality des  Krauken  bald  vorhanden  sind,  bald  feblen. 

Noch  schwieriger  ist  es,  in  concrelen  Fallen  zu  erken- 
nen,  welcher  Theil  des  Herzens  cnlziindet  ist.  Corvisart, 
Kreyfsig,  Heim  und  Andere  stiinmen  darin  iiberein,  dal’s  es 
kein  bestimmtes  Zeichen  gebe,  wo  clinch  man  die  Pericardi- 
tis von  der  Carditis  unterscheiden  kiiiine,  und  so  verhalt  es 
sich  wirklich. 

Kreyfsig  hat  sich  zwar  bemiiht  einige  Zeichen  aufzulin- 
den,  wclche  die  einzelnen  Formen  von  Herzen tziindung  dem 
Sitzc  nach  unterscheiden  sollen,  gesteht  aber  selbst  ein,  dafs 
sie  zweifelhaft  und  truglich  sind.  Auch  Marcus  ist  der  Mei- 
nung,  dafs  es  schwer  sei,  die  verschiedenen  Arten  derHerz- 
entzuhdung  von  einander  zu  unterscheiden,  und  die  von 
ihm  aufgestellten  Kriterien  mogten  wold  nicht  geeignet  sein, 
das  hier  obwaltende  Dunkel  geniigend  zu  erhellen. 

Die  Unterscheidung  der  Herzentziindung  von  der 
Pleuritis  und  der  Pneumonia  ist  bei  einiger  Aufmerksamkeit 
weniger  schwierig,  oline  doch  in  einzelnen  Fallen  ganz  leicht 
zu  sein.  Aufser  den  oben  angedeuteten  Kriterien,  sind  es 
besonders  folgende  diagnostische  Momente,  welche  die  Pneu- 
monie  und  Pleuritis  von  der  Herzentziindung  unterscheiden. 
Der  Pneumoniticus  hat  grofse  Beklemmung,  Druck  oclcr 
Stiche  auf  der  Brust,  auf  eincr  ocler  auf  beiden  Seiten,  die 
sich  in  dcr  Regel  weiter  ausbreiten,  als  die  meistentheils 
blofs  ortlichen  Schmerzen  dcs  an  Herzentziindung  Leiden- 
den;  jener  liegt  viel  ruhiger,  hat  wenigstens  nie  jene  grofse, 
charakteristische  Angst  der  Herzkranken;  der  Kranke  kann, 
bei  einer  ausgebildeten  Lungenentziindung,  wedci  tiefAlhem 
liolen,  noch  hintereinander  laut  sprechen;  jedes  anhaltende 
Spreclien  vermehrt  den  Husten  und  die  Respirationsbcschwer- 
den;  bei  der  Carditis  hat  dcr  Kranke  cine  gewisse  Haslig- 
keit,  bei  dcr  cr  oft  laut  aufschreit  und  bisweilcn  ein  und 
dassclbc  Wort,  wie  im  Dclirio,  unzahlige  Male  wiederholt. 
Jener  hat  in  der  Regel  kein  Herzklopfen,  und  wenigstens 
kcine  Schmerzen  dabci;  er  sielit  niemals  so  blcich  und  ent- 
stellt  aus,  wie  dicser,  sondern  meist  roth.  Gcsichl  und  Lx- 
tremitaten  sind  in  der  Regel  warm,  oft  heifs.  Dcr  Puls  ist 
oft  voll,  zuweilcn  zwar  auch  klcin,  aber  seiten  so  klcm, 


Carditis. 


11 


dafs  er  nicht  zu  fiihlen  ware  und  niemals  so  hdchst  frequent, 
wie  bei  der  Carditis.  (Yergl.  Heim  1.  c.  pag.  364  — 69.) 
Schwicriger  ist  freilich  die  Diagnose,  wenn  beide  L un- 
gen entziindet  sind,  indem  die  Kranklieit  alsdann  die  mei- 
sten  derjenigen  Erschcinungen  darbietet,  die  wir  bei  der 
Carditis  bemerken;  aber  in  der  Mekrzahl  der  Falle  ist  als- 
dann auch  das  Pericardium  oder  die  Oberflache  des  Her- 
zens selbst  mit  ergriffen,  und  die  Schwierigkeit  der  Diagnose 
besteht  hier  nicht  sowohl  darin,  die  Lungenentziindimg,  als 
vielmehr  die  gleichzeitige  Carditis  zu  erkennen.  In  thera- 
peutischer  Hinsicht  ist  jedoch  in  alien  diesen  Fallen  derUn- 
terschied  hdchst  unbedeutend,  da  die  Behandlung  stets  auf 
denselben  Grundsatzen  beruht,  und  man  bei  der  Herzent- 
zundung  nur  rascher  und  dreister  zur  Hand  sein  mufs,  als 
bei  der  Lungenentziindimg. 

Die  Entziindung  des  Zwerchfells,  die  wold  auch 
mit  der  Carditis  verwechselt  wcrden  konnte,  kommt  nur 
hdchst  selten  allein,  meist  in  Yerbindung  mit  andern  Brust- 
entziindungen  vor.  Der  Kranke  klagt  hier  in  der  Regel 
iibcr  eincn  durchfahrenden  Schmerz  unter  dem  Thorax,  der 
sich  besonders  beim  tiefen  Einathmen,  bcim  Druck  auf  die 
Gcgend  der  Hypochondrien  vermehrt.  Das  Zwerchfell  und 
die  Bauchmuskeln  haben  hier  ihren  Antheil  an  der  Respi- 
ration fast  verloren;  die  iibrigen  Erschcinungen,  Singultus, 
Risus  Sardonicus,  Delirien  und  dgl.  konnen  auch  bei  an- 
dern Entziindungen  vorkommen  und  die  Erkenntnifs  der 
Diaphragmitis  ist  oft  sehr  schwierig,  bietet  aber  doch  nicht 
so  frappante  Erscheinungen  dar,  wie  die  Carditis. 

Die  chronische  Herzentztindung,  die  sich  den  or- 
ganischen  Herzkrankheitcn  hinzugesellt,  hat  zwar  im  Allge- 
memen  dieselben  Symptome,  wie  die  idiopathische  Herzent- 
ziindung,  aber  doch  in  geringerem  Grade;  ihr  Yerlauf  ist 
vi el  langsamer  und  versteckter,  und  sie  ist  gewiis  viel  leich- 
ter  aus  der  Natur  der  veranlassenden  Ursachen,  als  aus  den 
ihr  eigenlhiimlichen  Symptomen  zu  erkennen. 

Aetiologie.  Die  Ursachen  der  Herzentziindun- 
gen  konnen,  so  wie  die  der  Entziindungen  tiberhaupt,  sehr 
manmgfach  und  verschieden  sein.  EinUiisse,  wclclie  Ent- 
zimdungen  der  Respirations-Organe  iiberhaupt  herbeifuliren. 
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ktinncn  untcr  gewissen  UmsUinden  aucli  zur  Herzentziindung 
Ycranlassung  geben. 

Ganz  besonders  gehoren  hierher  dicjcnigen  Momente, 
welche  das  Entstehen  von  Lungenentziindungen  begiinstigen, 
daher  wir  auch  beide  so  oft  mit  cinander  zusammengeselzt 
finden.  Witterung-Einfliisse  in  Yerbindung  mit  einer  vor- 
waltenden  Anlage  zu  Entzundungen  iiberhaupt,  spielen  da- 
her auch  bier  eine  Hauptrolle,  und  wir  haben  gesehen,  dafs 
unter  gewissen  Umstanden,  namenflich  schnellen  und  bedeu- 
tenden  Temperaturwechsel,  in  Yerbindung  mit  soldi en  Scliad- 
lichkeiten , welche  das  Blut  besonders  zu  erhitzen  geeignet 
sind,  wie  z.  B.  abusus  spirituosorum,  korperliche  Strapatzen 
u.  dgl.  selbst  eine  epidemische  Herzentziindung  sich  aus- 
bilden  kann. 

Unter  den  veranlassenden  Momenten  der  Entzundungen 
iiberhaupt  giebt  es  jedoch  einige,  die  auch  bei  vorher  ganz 
gesunden  Menschen  leichter  eine  Herzentziindung  herbeifiih- 
ren  als  andere.  Diese  verdienen  daher  auch  hier  zuerst  ge- 
nannt  zu  werden.  Sie  sind  theils  pradisponirend e,  theils 
occasionelle.  Zu  jenen  gehoren:  vorwaltende  Reizbar- 
keit  des  Blutgefafssystems,  in  Yerbindung  mit  grofser  Lei- 
denscha ftlichkeit.  Letztere  sind  theils  dynamisch,  theils  me- 
chanisch.  Unter  den  dynamischen  Gelegenheitsursachen  ste- 
hen  diejenigen  oben  an,  welche  die  Aktion  des  Herzens  in 
eine  ungewohnbch  starke  Anregung  bringen,  z.  B.  starke  Er- 
hitzungen,  Tragen  schwerer  Lasten  bei  grofser  Hitze,  iibcr- 
mafsiges,  anhaltendes  Laufen  oder  Reiten,  zumal  gegcn  den 
Wind  oder  gar  unter  Angst  und  Sorgen;  heftige  Cemulhs- 

bewegungen  iiberhaupt,  heftige  Leidenschaften  aherArt,  Mils- 
brauch  erhitzender  Getranke,  endlich  aber  auch  Entzundun- 
gen ben  a chb  alter  Organe.  Zu  den  mechanischen  Gelegen- 
heitsursachen gehoren  alle  aufsere  Gewaltdiatigkeiten  und 
Verwundungen  in  dieser  Gegend,  Stofse,  Schlage,  Erschul- 
terungen,  Wunden  allerArt,  das  Tragen  zu  enger,  dieBrust 
zu  stark  einschnurender  Kleidungsstiicke. 

Aufser  diesen,  die  Carditis  vorzugsweise  begiinstigcn- 
den  Ursachen  giebt  es  nun  aber  auch  andere,  die  in  ein- 
zelnen  EaUen  diese  herbeifuhren  konnen,  olme  jedoch  die 
Bedeutung  zu  haben,  die  ilmen  manche  SchriftsleUcr  beige- 
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Iegt  haben.  Dafs  z.  B.  das  Herz  sich  in  hitzigen  Tertian- 
fiebcrn  und  in  pestartigen  Fiebern  entziinde,  ist  wenigstens 
noch  zweifelhaft.  Dafs  das  der  Hydrophobic  zmn  Grunde 
liegende  Wuthgift  eine  Carditis  hervorrufe,  oder  dieselbe 
ihrem  Wesen  nach  in  Herzentziindung  bestehe,  — eineMei- 
nung,  die  Kreyfsig  mit  vieler  Warme  und  mit  grofsem  Scharf- 
sinne  zu  verfechten  strebte,  — mogte  sich  doch  durch  trif- 
tige  Grunde  widerlcgen  lassen,  die  der  Yerfasser  bei  der 
Wichligkeit  des  Gegenstandes  nicht  ubcrgehen  zu  diii'fen 
glaubt. 

Die  Hydrophobic,  als  Symptom  der  Carditis,  ist  etvvas 
ganz  Unwesentliches,  was  in  sehr  vielen  Fallen  fehlt.  Der 
Herzkranke  ist  eigenllich  nie  hydrophobisch  im  strengsten 
Sinne  des  Wortes;  er  kann  trinken,  oline  dafs  derAnblick 
des  Glases,  des  Wassers,  oder  der  Versuch  zu  trinken,  ihm 
Convulsionen  u.  dgl.  verursachte;  aber  er  scheut  sich  zu 
trinken,  weil  ihm  die  dabei  nothwendigc  Aktion  der  Deglu- 
titions-Werkzeuge  seine  Augst,  Beklemmung  und  Schmerz 
vermehrt.  Nach  gcschehenen  Aderlassen  trinken  die  Patien- 
ten,  wie  Heim  ganz  richtig  bcmerkt,  (L.  c.  pag.  372)  gem 
und  mit  Begierde.  Die  von  mir  — mehrere  in  Gemein- 
schaft  von  geiibten  Obduccnten  — angestellten  Scctionen 
von  neun  an  der  Hydrophobic  Ycrstorbenen,  haben  kcine 
Spur  von  Entziindung  des  Herzens  oder  der  grofsen  Gefafse 
dargethan.  — Die  Hydrophobie  hat  wohl  mit  der  Carditis 
einige  Symptomc  gemein,  aber  beide  Krankheiten  unterschei- 
den  sich  doch  in  ihrer  ganzenForm  so  auffallend,  dafs  man 

wohl  nicht  leicht  beide  mit  einander  verwcchseln  wird.  

"W  as  endlich  die  von  der  Behandlung  hcrgenommenen  Be- 
weise  fur  die  Identitat  beider  Krankheiten  betrifft,  so  hat 
der  Yerf.  sich  bisher  von  dem  Nutzen  der  bis  zur  Ohn- 
macht  fortgesetzten,  wiederholten  Aderlasse  noch  nicht  iiber- 
zeugen  konnen.  Auch  bei  dieser  von  dem  Yerf.  mehrere 
Male  angewandten  Heilmethode,  kann  er  sich  keines  einzi- 
gen  Falles  einer  gliicklich  abgelaufenen  Hydrophobie  rub- 
men.  Alle,  bei  denen  die  wahre  Hydrophobie  ausgebrochen 
war,  starben.  Carditici  wurden  nicht  selten  gerettet 

Auch  die  specifischen  und  materiellen  Krankheitsreize, 
acute  und  chronische  Exantheme,  Gicht,  Skropheln,  Lucs  oder 
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dgl. , schcinen  als  Kausalmomente  der  Carditis  viel  zu  Koch 
angescldagen  zu  scin.  Mit  den  acuten  Exanthemen  verbin- 
den  sich  sehr  haufig  Entziindungen  innerer  Organe,  zumal 
der  Respirationswerkzeuge,  die  jedoch  mebr  Lokalaffection 
des  allgemeinen  Gefafsfiebers,  als  des  Exanthems  sind,  und 
wobei  dies  Letztere  oft  ganz  ungestort  forth esteht.  Herz- 
entziindungen  aus  dieser  Quelle  sind  selten,  kommen  jedoch 
vor.  Von  einer  Carditis  a causa  impetiginosa  ist  mir  kein 
Beispiel  bekannt.  Eben  so  wenig  kann  derVerf.  der  Gicht 
eine  besondere  Stelle  unter  den  Ursachen  der  Herzent- 
ziindung  einraumen.  Plotzlich  unterdruckte  aufsere  Gicht, 
Podagra,  kann  zwar,  wie  Gastritis,  Enteritis,  so  auch  Car- 
ditis erzeugen.  Abcr  haufig  ist  dieser  hall  nicht;  dagegen 
leiden  Gichtkranke,  bei  denen  die  Paroxysmen  sich  nicht 
mchr  vollstandig  ausbilden,  die  an  atonischer  Gicht  leiden, 
— - wenn  sie  ein  Alter  von  55  bis  70  Jahren  erreichten  — sehr 
oft  an  chronischen,  organischen  Herzfehlem,  z.  B.  Verkno- 
cherungen  der  Koronargefafse,  der  Herzklappen,  Hypertro- 
phieen , die  allerdings  mit  der  Gicht  in  ursachlicher  V erbin- 

dung  stehen. 

Russel,  Pitcairn  und  andere  englische  Aerzte  sind  der 
Meinung,  dafs  solche  Subjecte,  die  ofters  an  Rheumatismus 
calidus  leiden,  auch  eine  vorwaltende  Neigung  zuHerzent- 
zundungen  haben.  Die  von  Wells  in  einem  Anhange  zu  der 
unten  bezeichneten  Schrift  von  Davis  angefiihrten  Beobach- 
tungen  iiber  Rheumatismus  des  Herzens,  konnen  jedoch  kaum 
als  Belege  jener  Behauptung  dienen,  da  sie  uns,  wie  Krey- 
fsig  ganz  richlig  bemerkt,  nicht  sowohl  Zusammensetzungen 
des  Rheumatismus  calidus  mit  Carditis,  als  vielmehr  von 
Gicht  mit  chronischen  Herzfehlem  darbieten. 

Der  Verfasser  hat  noch  ganz  vor  Kurzem  cinen  sehr  m- 
teressanten  Fall  erlebt,  wo  bei  einem  an  Rheumatismus  ca- 
lidus leidenden  Manne,  der  zu  glciclier  Zeit  von  einem  De- 
lirium tremens  befallen  war,  einige  wescnlliche  Symptome 
der Herzentzundung  hinzutraten,  doch  so,  dafs  man  bei  die- 
ser seltenen  Complication  mit  Delirium  tremens,  keinc  be- 
stimmte  Diagnose  der  Carditis  fcststellen  konntc.  Die  Section 
zeigte  aber  allerdings  die  Folgcn  dcr  Herzentzundung  (Cor 
hirsulum,  Wasscr  im  Herzbculel  u.  s.  w.);  nur  konnte  man 
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nicht  mit  Sicherheit  behaupten,  dafs  dcr  Rheumatismus  cali- 
dus  in  diesem  Falle  mit  der  Herzentziindung  in  einem  Kau- 
salnexus  gestanden  babe,  was  iiberhaupt,  bei  der  Seltenkeit 
von  Fallen  dieser  Art,  sckwer  zu  erweisen  sein  diirfte. 

Kreyfsig  fiihrt  fcrncr  auch  die  Sch  wingers ch  a ft  und 
das  Wochenbette  als  solche  Korperzustande  an,  welche 
vorzugsweise  die  Herzentziindung  zu  begiinstigcn  schci- 
nen.  Allerdings  kann  die  Carditis  auch  in  der  Schwanger- 
schaft  und  im  Wochenbette  vorkommen;  aber  einestheils  ist 
das  verbal  tnifsmafsig  hochst  s el  ten  der  Fall,  andemtheils 
mbgte  bei  der  Carditis  puerperarum  der  Grund  in  den  moi- 
sten Fallen  weniger  in  dem  Puerperio,  als  in  irgend  einem 
andern  Kausalmomente  zu  finden  sein,  z.  B.  vorangegangene 
Affeclionen  des  Herzens,  rhachitischer  Kdrpcrbau,  wie  z.  B. 
bei  Testa’s  Kranken. 

Endlich  hat  man  iinter  den  Ursachen  der  Carditis  auch 
noch  die  Polypen  und  den  Mangel  an  Herzfeuchtig- 
keit  angefuhrt.  Beide  sind  jedoch  eher  als  Wirkungcn  der 
Entziindungen,  denn  als  Ursache  derselben  anzunehmen,  we- 
nigstens  mochte  der  Beweis  fur  diese  lclztere  Annahmc  nicht 
zu  fiihren  sein. 

Die  chronische  Herzentziindung  hat  iliren  Grund 
moistens  in  einem  organischen  Hcrzfehler,  zu  dem  sie  sich 
seconder  hinzugesellt,  wenn  irgend  eine  der  oben  angege- 
benen  Gelegenheitsursachen  ihr  Entstehen  begiinstigt.  Die 
organischen  Herzkrankheiten  nehmen  jedoch  ihren  todtlichen 
Ausgang  selten  durch  eine  sich  bildende  Entziindung;  hau- 
ligcr  todten  sie  durch  Angina  pectoris,  durch  Asthma  spas- 
ticum,  catarrhus  suffocativus,  hydrops  pericardii. 

^ erlauf,  Ausgange  u.  s.  w.  Die  Herzentziindung 
unterscheidet  sich  in  Hinsicht  ihres  Yerlaufs,  ihrer  Ausgange 
u.  s.  w.  im  Allgemeincn  nicht  wesentlich  von  andern  Ent- 
ziindungen inuerer  Organe,  und  wir  sehen  auch  sie  entwe- 
der  in  Zertheilung,  oder  in  den  Tod,  oder  endlich  in 
chronische  Nachkrankheiten  iibergehen.  Der  erste 
Ausgang,  iSt  leider  nicht  der  haufigere,  so  dafs  Einige  bei 
dem  Uebergang  in  Genesung  gczweifelt  haben,  ob  eine  Car- 
dit.s  vorhanden  gewesen?  Es  giebt  jedoch  unwiderlegbare 
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Falle  von  Carditis,  die  bei  einer  schleunigen  zweckmafsigcn 
Behandlung  in  Gencsung  iibergegangen  sind,  und  die  Haupt- 
sache  hangt  davon  ab,  dafs  man  die  Krankheit  gleich  im 
ersten  Entsteben  richtig  erkennt,  und  mitEnergie  behandclt, 
was  freilich  niclit  immer  leicht  ist.  Die  Krankheit  entscheidct 
sich  in  diesem  Falle  eben  so,  wie  andere  ordiche  Enlziin- 
dungen,  durch  deutliche  Krisen,  besonders  durch  reichliche, 
mit  ^ grofser  Erleichterung  fur  den  Kranken  verbundeue 
Schweifse  und  durch  einen  sedimentirteu  XJrin. 

Der  von  der  grofsten  Angst  und  Unruhe  Gefolterte, 
wird,  im  giinstigen  Falle,  nach  reichlich  angestellter  Ader- 
lasse?  ruhiger;  die  Extremitaten  werden  warmer,  der  Puls 
wird  voller,  weicher  und  weniger  haufig;  das  Gesichl  be- 
kommt  seinen  natiirlichen  Ausdruck  wieder;  der  Kranke 
verfallt  in  einen  reichlichen  Schweifs;  der  Urin,  bis  dahin 
entweder  auffadend  blafs,  oder  sehr  sparsam,  gerothet,  braun, 
bricht  sich  jetzt,  wil’d  triibe  und  giebt  nach  eimgen  Stun- 
den  einen  starken  Bodensatz.  Der  Patient  bekommt  Schlaf. 
Es  tritt  keine  neue  Exacerbation  mehr  ein,  und  die  Iviank- 
heit  geht  so  allmahlig  in  Genesung  iiber. 

Im  ungunstigeren  Falle  und  wenn  die  Krankheit  todt- 
lich  ablauft,  erfolgt  zwar  gemeuiighch  nach  jedesmaligem 
Aderlafs  eine  kurze  Erleichterung,  die  selbst  nahe  an  Inter- 
mission granzen  kann;  aber  schon  nach  wenigen  Stunden 
tritt  eine  neue  Exacerbation  ein;  das  ganze  Krankheitsbild 
erneuert  sich  ein-,  zwei-  und  mehrere  Male  mit  immer  stei- 
gender  Heftigkeit.  Die  Angst  des  Kranken  erreicht  einen 
wabrhaft  fiii’chterUchen  Grad.  Er  wirft  sich  wie  smnlos, 
oft  ohne  im  Geringsten  zu  Idagen,  umber,  der  I3lick  wird 
immer  angstlicher,  verzerrter,  die  Extremitaten  werden  zu- 
letzt  marmorkalt;  der  Puls  ist  gar  nicht  mehr  zu  fulilen,  es 
treten  kalte,  klebrigte  Schweifse  ein,  und  der  Tod  erfolgt 
entweder  unter  den  heftigsten  Erstickungszufallcn , oder  es 
tritt  ganz  zuletzt  eine  scheinbare  Remission  ein,  die  nut  der 
Beschaffenheit.  des  Pulses,  der  Haut  u.  s.  w.  in  dem  auffal- 
lendsten  Widerspruche  sleht,  und  den  erfahrnen  Arzt  )etzt 
nicht  mehr  tciuschen  kann. 

"Wo  die  Krankheit  weder  in  Genesung  iibergeht,  noc 
einen  schnell  loddichcn  Ausgang  nimmt,  Ucgt  der  Grand 
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tier  sich  bildenden,  meistentheils  organischen  Herzkrankheit 
entweder  darin,  dais  der  Arzt  zu  spat  gerufen,  oder  dafs  die 
Krankheit  zu  Anfange  verkannt  und  folglich  unzureichend 
behandelt  wurde,  oder  endlich  darin,  dafs  die  Entziindung 
ein  schon  vorher  krankes  Subject  befiel.  In  diesem  Falle 
■vvird  zwar  die  drohendste  Gefahr  der  vorhandenen  Entziin- 
dung  beseitigt,  aber  es  bleiben  mehrere  Zufalle  zuriick,  wel- 
che  deutlich  zeigen,  dafs  die  Krankheit  nur  unvollkommen 
gehoben  ist,  und  die  Kranken  sind  alsdann  selir  oft  iiblcr 
daran,  als  wenu  ein  schnelier  Tod  ein  langwieriges  Siech- 
thum  verhiitet  hatte.  Die  Iiier  eintrelenden  Zufalle  sind,  je 
nach  der  Natur  der  sich  entwickelnden  chronischen  Nach- 
krankheiten  sehr  verschieden;  in  der  Regel  aber  bemerken 
wir  eine  fortwahrende  Unregelmafsigkeit  im  Pulse,  ofteres 
Herzklopfen,  Neigung  zu  Ohnmachten,  und  anderen  Nerven- 
zufallen,  mannigfache  Respirationsbeschwerden,  Unfahigkeit 
korperliche  Anstrengungen  irgend  einer  Art  zu  ertragen  u.  dgl. 

Die  F olgekrankheiten  einer  solchen,  unvollstandig  zer- 
theiltcn  Herzentziindung  sind:  Hydrops  pericardii,  Venvach- 
sung  des  Herzens  mit  dem  Pericardio,  Anschwellung  und 
Avtflockerung  einzelner  Theile  des  Herzens,  partielle  Erwei- 
terungen,  Hydrops  pectoris  bei  gleichzeitiger  Pleuritis  u.  s.  w. 

Die  Dauer  der  Carditis  ist  in  den  meisten  Fallen  sehr 
kurz;  die  Krankheit  verlauft  in  der  Regel  in  3 — 5 — 7 — 
14  lagen,  und  gewifs  ist  es,  dafs  wenn  bei  einer  zeitigen 
zweekmafsigen  Behandlung  nicht  in  den  ersten  2 — 3 Tagen 
eine  giinstige  Wendung  eintritt,  die  Krankheit  wohl  nicht 
leicht  einen  erwiinschten  Ausgang  nininit.  Der  Tod  crfolgt 
in  der  Regel  schon  in  den  ersten  8 Tagen,  durch  Lshmung, 
durch  Ausschwitzung  in  das  Cavum  pericardii,  scltener  durch 
Yereiterung.  Es  giebt  jcdoch  Falle,  >vo  die  Krankheit  sich 
2 — 3-4  Wochen  hinzog  und  dennoch  durch  einen  der 
genannten  Ausgange  todtlich  ablief.  — Dauert  die  Krank- 
heit noch  langer,  so  nimmt  sie  auch  gewifs  allemal  den  Ueber- 
gang  in  chronische  Nachkrankheiten,  zu  denen  dann  beson- 
ders  Verwachsungen  des  Herzens  mit  dem  Herzbeutel,  Er- 
wciterungen  des  Herzens,  Verdickungen  seiner  Wandungen 
oder  des  Herzbeutels,  u.  dgl.  zu  rechnen  sind,  deren  spe- 
zielle  Schildcrung  hicr  nicht  her  gehort. 

Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd. 
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Die  Resultate  der  Lcichcnoffnungen  vcrdienen  bci  der 
Carditis  cine  ganz  besondere  Aufmerksamkeit,  um  so  mehr, 
weil  wir  durcb  sie  am  untriiglichsten  fiber  diejcnigen  Zu- 
stande  belehrt  werdcn,  die  wir  bei  Lcbzeilen  des  Kranken 
oft  nur  vermuthen,  keinesweges  aber  mit  Bestimmtheit  vor- 
aussagen  konnten,  und  weil  wir  in  der  Diagnose  der  Iierz- 
krankheitcn  um  so  sicherer  werden,  je  ofter  wir  Gelegenlieit 
geliabt,  uns  von  ihrenFolgen  nacli  dem  Tode  durch  Autopsie 
zu  iiberzeugen.  — Dafs  es  jedocli  niclit  ganz  lcicbt  sei,  den 
Befund  nach  Herzcntziindungen  immer  richtig  zu  deuten,  zumal 
wenn  man  nicht  Gelegenlieit  gehabt  hat,  den  Kranken  selbst 
im  Leben  genau  zu  beobachten,  ist  unzweifelhaft.  So  schalz- 
bare  Beitrage  aucli  Morgagni  zur  pathologischen  Anatomic 
der  Herzkrankheiten  uns  iiberliefert,  so  seheint  er  dock  von 
der  Carditis  selbst,  deren  Folgen  er  uns  deutlich  beschreibt, 
keine  klare  Ansicht  geliabt  zu  haben.  — In  den  Sections- 
berichten  neuerer  Scliriftsteller  linden  wir  Manches  unter  den 
Folgen  der  Entziindung  aufgczeichnet,  w'as  sich  als  solckc 

schwer  erwreisen  lassen  diirfte. 

Der  Yerfasser  liat  in  den  von  ihm  selbst  angestellten 
Leichenoffnungen  an  idiopatbischcr  Herzentziindung  Yerstor- 
bener  die  meisten  Antmialieen  an  dem  Herzbcutel,  oder  im 
Cavo  pericardii,  oder  endlich  an  der  Obertlache  des  Her- 
zens, bei  weitem  seltener  in  der  Muskelsubstanz  des  Her- 
zens’ gefunden,  wahrend  er  bei  der  secundaren  Carditis  d.  h. 
bei  deif enigen , die  sich  den  organisclien  Herzkrankheiten 
hinzugeseUte,  und  in  der  Regel  todUich  cndigte,  die  vorkom- 
menden  Anomalieen  in  ihren  mannigfachsten  Formen  und  m 
alien  Theilen  des  Herzens  selbst  beobachtcte. 

Bci  der  Section  findet  man  nun  entweder  noch  die  Spuren 
der  vorhanden  gewesenen  Entzundung  selbst,  oder  deren  Fol- 
gen. Der  Herzbeutel  und  die  Oberllache  des  Herzens  zcigen 
sich  in  mehreren  Fallen  deullich  gcrothct,  wie  mit  eincm  feincn 
rolhen  Gefafsnetz  durchwebt.  Man  findet  nach  wiederholten, 
chronischen  Enlzundungen  den  Herzbcutel  aufgclriebcn,  ver- 
dickt,  zuweilen  ganz  auffallcnd,  bis  zu  HZoll;  A erwachsun- 
ecn  des  Herzbeutels  mit  dem  Herzen,  partieU  oder  allgemein, 
so  dafs  beun  ersten  Anblick  das  Pericardium  zu  fehlen  schicn; 
Verwachsungen  mit  den  Lungen,  mit  dem  Diaphragm.!.  ^ 
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andern  Fallen  fwdcn  wir  Ausschwitzungen,  theils  wafsrigter 
Art  oder  deni  Blutserum  alinlich  (Hydrops pericardii),  theils 
mehr  geronnen,  Ausschwitzungen  geronnener  Lymphc,  die 
die  Oberflachc  des  Herzens  bedeckt  und  mehr  oder  weniger 
Eiter  ahnlich  werden  kann,  und  die  genannten  Verwachsun- 
gen  herbcigefiilirt.  Zuweilen  fmdet  man  inFolge  der  durch 
die  Entziindung  herbeigefuhrten  Ausschwitzung  und  Yerdik- 
kung,  hautige  und  polypenartige  Gerinscl,  entweder  in  den 
Kavitiiten  des  Herzens  selbst  oder  auf  der  Oberflache,  wo- 
durch  dasHerz  alsdann  diejenige  Beschaffenheit  erhalt,  welche 
unter  der  Benennung  Cor  villosum,  hirsutum,  bekanut  ist. 

Zuweilen  linden  wir  den  Herzbeutel  nicht  nur  verdickt, 
sondern  auch  in  seiner  Structur  verdichtet,  wahrhaft  verhartet. 
Wirldiche  Yerknocherungen  kommen  zwar  in  einzelnen  Par- 
thieen  des  Herzens  und  seiner  Gefalse  ebenfalls  vor,  konnen 
jedoch  nicht  ftir  die  unmittelbaren  Folgen  einer  Carditis,  son- 
dern  mehr  als  die  mittelbare  Folge  der  durch  sic  eingelei- 
tcten  organischen  Entartung  gelten. 

Hen  Brand  dcs  Herzens  und  des  Herzbeutels  als 
Folge  einer  idiopatischen  Entziindung,  hat  der  Ycrfasser  nie- 
mals  beobachtet,  und  man  sollte  in  der  That  glauben,  dafs 
in  einem  zum  Leben  so  hochst  wichtigen  und  unentbehrli- 
chen  Organe,  der  Tod  dcm  Ausgange  in  Brand  zuvorkom- 
mcn  mufste.  — Auch  Corvisart  ist  derselben  Meinung.  Er 
glaubt,  dafs  die  vcrmeintliche  Gangran  wold  niclits  andercs 
sei,  als  die  in  Folge  der  Carditis  von  viclen  Beobaclitern 
wahrgenommene  Erweichung.  In  den  meisten  Fallen  findet 
man  bei  der  Section  auch  die  Lungen  gleichzeitig  mit  er- 
griffen,  und  sehr  oft  beiveiscn  die  in  jcnen  sicli  findenden 
Folgen  der  Enlzundung,  weiin  man  sie  mit  deni  vergleicht, 
was  man  an  dem  Herzbeutel  oder  dem  Herzen  selbst  wahr- 
nimmt,  ganz  deutlich,  dafs  mit  der  Pneumonie  offenbar  die 
gauze  Krankheit  begann,  durch  deren  wcitere  Verbreitung 
die  Carditis  erst  zu  Stande  kam. 

Prognose.  Dafs  die  Herzentzundung  eine  der  gcfahr- 
ichsten  Krankheiten  ist,  deren  Prognose  fast  niemals  als 
gimslig  betrachtct  werden  kann,  geht  aus  dem  Vorhergehen- 
cii  dout|lch  herv°r.  — Sie  kann  allerdings,  wenn  sie  fruh 
genug  ci kann l und  gleich  Anfangs  richtig  und  mit  Encrgic 
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behandelt  wird,  geheilt  warden  und  in  vollkommene  Gene- 
sung  iibergehen,  aber  dieser  Ausgang  ist  nur  selten.  In  den 
meisten  Fallen  endet  sic  todtlich,  uin  so  rascher,  je  aus- 
gebreiteter  die  Entziindung  ist,  und  je  mehr  sie  sich  der 
Substanz  des  Herzens  selbst  bcmachtigt. 

Wenn  bei  einer  zeitigen  Erkenntnifs  der  Krankheit  die 
sofort  angestcllten  kraftigen  und  wiederholten  Aderlafse  niebt 
schnelle  Iiiilfe  herbcifiihren;  wenn  immer  wieder  neue  Ex- 
acerbationen  eintreten;  wenn  die  Angst  der  Kranken  fast 
unertraglich  ist,  die  Extremitaten  kiild,  der  Puls  fast  unzahl- 
bar  haufig  und  klciner  geworden,  dann  ist  an  Rettung  nicht 
mehr  zu  denken.  Fiihlt  sich  der  Kranke,  nachdem  er  kurz 
zuvor  die  fiirchterlichste  Angst  ausgestanden,  plolzlich  erleich- 
tert,  bei  fortdauernd  entstelltera  und  verfallenem  Gesichte,  kal- 
ten  Extremitaten,  unfuhlbarem  Pulse:  dann  ist  ein  baldiger  1 od 
gewifs.  Gute  Zeichen  sind  es,  wenn  nach dem  jedesma- 
ligen  Adcrlasse  der  vorher  unterdriickte,  hochst  frequente  Puls 
sich  hebt,  weniger  haufig  wird;  wenn  der  Kranke  andauernd 
ruhig  blcibt;  wenn  sich  erleichternde  Schweifse  einstellen, 
der  Urin  cinen  starken  Bodensatz  bekommt,  und  nach  10 
bis  12  Stunden  keine  neue  Exacerbation  erfolgt. 

Die  chronischc  Entziindung  des  Herzens  lal’st  nur  eine 
schlechte  Prognose  zu.  Ihr  Verlauf  ist  zwar  langsamer,  als 
der  der  acuten,  und  es  konnen  zuweilen  Wochen  und  Mo- 
nale darauf  hingchen,  ehe  der  Kranke  unterliegt,  aber  ihr 
endlicher  Ausgang  ist  in  der  Regel  todtlich.  Die  trauma- 
tische  Entziindung  endlich  ist  ebenfalls  sehr  bedenklich  und 
urn  so  gefahrvoller,  je  tiefer  die  Verletzung  das  Herz  selbst 
getroffen.  Penctrircnde  Herzwunden  sind  natiirlich  absolut 
letal;  sie  fiihren  den  Tod  schnell  und  unter  alien  Umstiinden 
herbei;  oberflachliche  Verwundungcn  des  Herzens  oder  des 
Herzbeutels  dagegen  sind  keinesweges  absolut  todtlich,  und 
lassen  zuweilen  unter  giinstigen  Umstanden  eine  Heilung  zu. 
Beispiele  dieser  Art  gchoren  jedocli  zu  den  Scltenheiten,  und 
im  Allgemeincn  ist  die  Prognose,  auch  der  traumatischen 
Herzentziindung,  ebenfalls  hochst  gefahrvoll  und  bedenklich, 
und  nur  relativ,  d.h.  imVergleich  zu  den  iibrigen  Arten  von 
Carditis,  giinstiger. 

Kur.  Die  Bchandluiig  der  Herzentziindung  untcrschci- 
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det  sich  im  Allgemeinen  von  andern  cntziindlichen  Brust- 
krankheiten  zumal  der  Lungencnlziindung,  nicht  wesentlich; 
nur  miissen  die  tier  sich  ergebcnden  Indikationcn  schnellcr 
und  dreister  ausgefuhrt  werden.  Eine  kurzc  Verspalung  der 
Anwcnduug  kraftigcr  Blutentziehungen  scheint  hicr  noch 
schadlicher,  als  bei  der  Pneumonie.  Bei  der  Carditis  acuta, 
deren  Behandlung  zunachst  erortert  werden  soil,  kommtAI- 
Ies  darauf  an,  die  Krankheit  gleich  im  ersten  Entstehen  richtig 
zu  erkennen,  und  den  antiphlogistischen  Heilplan  in  seinem 
ganzcn  Umfange  rasch  und  mit  Encrgie  in  Anwendung  zu 
setzcn.  Das  Herz,  als  das  Cenlralorgan  des  gesammlen  Blut- 
umlaufs,  ist  ein  fur  den  ganzen  Organismus  viel  zu  noth- 
wendiges  und  wichtiges  Organ,  als  dafs  eine,  sclbst  nur 
oberflachliche  Entziindung,  ohne  die  gritfste  Gcfahr  fur  das 
Lcben  lange  bestehcn  konnte.  Sobald  die  Carditis  (Entziin- 
dung  des  Herzens  und  des  Herzbcutcls,  nach  dem  oben  auf- 
gestclltcn  Begriffc)  erkannt  ist,  tritt  aucli  augenblieklieh  die 
Indikation  ein,  die  Entziindung  so  schleunig  als  moglich 
zu  heben. 

Das  Aderlafs  ist  folglich  das  erste  und  wich- 
tigste  Heilmittel,  das  hier  untcr  alien  Unistandcn  ohne 
alle  Gegenanzeige  dreist,  schnell  und  kraftig  angewandt  wer- 
den  mufs.  Die  Verschicdcnheit  der  Konstitulion,  des  Alters, 
des  Geschlechts  u.  s.  w.  des  erkrankten  Subjects  kann  nur 
insofern  einen  Unterschied  machen,  als  man  die  Quanlitat 
des  abzulassenden  Bluts  darnach  zu  modiliciren  hat.  Nur 
lasse  man  sich  ja  nicht  von  den  durch  die  Krankheit  sclbst 
herbeigefuhrten  Symptomen  von  scheinbarer  Schwache, 
durch  die  etwa  eintretenden  Ohnmachten,  durch  den  unter- 
driicktcn,  oft  kaum  fuhlbaren  Puls  u.  s.  w.  abhalten,  recht 
dreist  zur  Ader  zu  lassen,  da  gerade  die  eben  genannten 
Symptome  recht  dringend  dazu  auffordern,  und  da  gewils 
bei  keiner  andern  Entziindung  eincs  innern  Organs  ein  ver- 
saumtes  Aderlafs  so  unverb esserlichen  Naclitlicil  bringt,  als 
gerade  hier,  und  da  es  hicr,  in  Bezug  auf  Blutentziehung 
gevtifs  tuicndhch  besser  ist,  zu  viel,  als  zu  wenig  zu  thun. 
Sobald  man  daher  nur  den  geringsten  Ycrdacht  auf  Carditis 
und  1 ericat  ditis  hat,  lasse  man  augenblieklieh  dreist  und  kraftig 
aus  einet  giofsen  Aderoffnung  zur  Ader,  am  besten  am  lin- 
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ken  Arm,  wenigstens  3,  4 bis  5 Oberkaffetassen  (zu3Un- 
zen)  iiberhaupt  so  lange,  bis  der  Kranke  sich  erleichtert 
fiihlt,  ruhiger  wild,  seine  vorlier  unbeschreibliche  Angst  ver- 
liert,  der  Puls  sich  ein  wenig  hebt,  an  Frequenz  nachlafst 
und  die  Haut  warmer  wird.  Zu  gleicker  Zeit  wil’d  nun  der 
gauze  iibrige  antiphlogistische  Heilapparat  in  Geb  ranch  ge- 
zogen.  Der  Kranke  mufs  die  grofste  Ruhe  geniefsen,  und 
vor  alien,  aucli  den  gelindesten  rcizenden  Eindriicken  ge- 
schiitzt  werden.  — Er  mufs  daher  ganz  still,  in  einem  nur 
wenig  erhellten,  kiihlen  Zimmer  und  leicht  bedeckt  liegen, 
und  niclits  als  kiihlende  Arzneimittel  und  Getranke  zu  sich 
nehmen.  Die  Sorge  fur  liinreichende,  .taglich  einige  Male 
wlederliolte  Leibesoffnung  ist  hiernachst  der  Elutenlziehung 
das  Wichtigste.  Gleich  nach  gescliehener  Aderlafse  und  so- 
bald  der  Kranke  sich  nur  einigermafsen  durch  sie  erleichtert 
fiililt,  gebe  man  Calomel  in  kraftigen  Gaben  zu  zwei,  drei 
bis  vier  Gran  alle  Stunden,  so  dafs  taglich  mehrere  breiar- 
tige  Sedes  darnach  erfolgen.  Auch  das  Nitrum  in  passenden 
Yehikeln  aufgelcifst,  zu  f jjj  — jv  in  24  Stunden  gcreicht,  ist 
hier  an  seinem  Platze,  und  darf  als  eins  der  kraftigsten  ent- 
ziindungswidrigen  Medicamente  nicht  verabsaumt  werden. 
Dabei  lasse  man  den  Kranken  vie!  trinken,  Wasser  mit  Cre- 
mor  tartari,  Fruchtsauren,  Apfelsinenwasser,  Himbeenvasser. 

Mit  grofser  Sorgfalt  mufs  man  nun  den  Erfolg  der  hier 
angegebenen  Miltel,  vor  alien  Dingen  der  Adcrlasse  beach- 

ten.  JSur  in  den  seltensten  Fallen  wird  man  mit  einer 

Aderlafse  ausreichen;  oft  ist  schon  nach  wenigcn  Stunden 
die  Wiederliolung  derselbcn  dringend  iridicirt.  Kranke  dic- 
ser  Art,  miissen  daher  fleifsig  besucht  werden,  4 5 Mai 

taglicb.  Sob  aid  dcr  Puls  wieder  untcrdriickt  und  frequent 
wh’d,  der  Kranke  aufs  Neue  iiber  Schmerzcn  klagt,  von 
Angst  und  Unruhe  gcfoltcrt  wrird,  die  Extremitatcn  kiihl  wei- 
deu  u.  s.  w.  lasse  man  so  fort  wieder  zur  Ador,  bis  ein 
deuthcher  Nachlafs  eintritt.  Ueberhaupt  aber  wiederhole  man 
das  Aderlassen  so  oft  und  so  lange,  bis  die  ebcn  angege- 
benen Symptome  schwinden  und  cine  blcibcnde  Remission 

eintritt.  — 

Die  ortliehen  Blutcntzichungcn  sind  als  kraftige  Adju- 
vantia  der  Adcrlasse  sehr  zu  empfchlen;  aber  man  verlasse 
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sich  ja  nicht  auf  sic  allein.  Abcr  auch  in  it  ihnen  darf  man 
liicr,  wo  Alles  darauf  ankommt,  das  erwiinschte  Resultat 
schnell  herbeizufiihren,  nicht  zu  sparsam  umgehen.  Am  be- 
sten  wcndct  man  sie  gleich  nach  gcschchencr  Aderlasse  an, 
20  bis  30  Blutcgel  in  die  Gegend  des  Herzens,  deren  Nach- 
blutung  man  2 Stunden  und  driiber  kraftig  unterhalten  mufs. 
1st  es  nun  endlich,  was  Ieider  auch  bci  dcr  kraftigsten  Be- 
handlung  nicht  selten  fehlschlagt,  gelungcn,  die  Entziindung 
in  so  weit  zu  mafsigen,  dafs  der  Kranke  ruhiger  wird,  die 
Angst  aufkort,  der  Puls  freier,  d.  h.  voller,  weicher  und  lang- 
samer  wird,  die  Haut  ihre  natiirliche  Warme  wieder  bekommt. 
Wenn  diese  Merkmale  der  Besscrung  andauern,  und  keine 
neue  Exacerbationen  mchr  eintreten:  dann,  abcr  auch  nur 
dann  erst,  mufs  man  die  Blutentziehungen  einstellen,  und 
die  innerlich  gercichten  Antiphlogistica  in  den,  bei  andcrn 
entzundlichcn  Brustaffectionen  iibbchen,  gcringeren  Gaben 
forlsetzen,  bis  sich  gehorigc  Krisen,  die  hicr  in  der  Regel 
durch  starke,  crleichternde  Schweifse  und  durch  den  Urin 
erfolgen,  einstellen.  Das  iibrigc  Verhalten  mufs  naturlich 
noch  immer  beibehalten  werden;  nur  kann  man  den  Kran- 
ken  allmahlig  und  mit  Yorsicht  elwas  warmer  halten,  ura 
die  Hautkrise  zu  .unterstutzen. 

Was  nun  die  iibrigen,  hicr  von  Andern  empfohlenen 
Mittel  betrifft,  z.  B.  die  Digitalis,  die  Nicoliana,  die  namcnt- 
lich  Davis  als  solche,  welche  die  Thatigkeit  des  Herzens  und 
der  Blutgefal’sc  herabslimmen,  bier  sehr  empfiehlt;  ferner  die 
Blausaurelialtigen  Narcotica,  die  Aq.  lauro  cerasi,  amygd. 
amar.,  das  Acid,  borussicum  selbst,  so  fehll  es  bis  }etzt  an 
befriedigendcn  Bewciscn  aus  der  arztlichcn  Erfahrung,  welche 
ihre  heilende  Kraft  im  fraglichen  Falle  aufser  Zweifel  setzen. 
Sie  schcincn  dem  Ycrfasser  in  ihrer  Wirksamkeit  viel  zu 
unsicher  und  unkraftig,  als  dafs  man  bei  eincr  so  hochst 
acuten  und  bedenklichen  Krankheit  sich  von  dcr  Anwendung 
des  viel  sichcrcr  und  bestimmter  wirkendcn  Calomels,  des 
INitrums  u.  s.  w.  abhallen  lassen  diirfte.  — 

Dcr  nach  gliicklicher  Beseitigung  der  Entziindung  re- 
convalescircnd e Kranke  mufs  sich  noch  mehrere  Wochen 
ruhig  halten,  jedc  korpcrliche  Anslrcngung,  jede  gcistige 
Aufrcgung,  )cdc  Gcmiitlisbewegung  strong  vermeidcn,  und 
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eine  reizloseDiat  fiihren,  bis  jcde  Spur  der  frfiheren  Krank- 
heit  und  der,  langere  Zeit  fortdauernden,  erhohten  Reiz- 
empfanglichkeit  des  Gefiifs-  tmd  Blulsystcms  erloschen  ist. 

Im  ungtinstigen  Ausgange,  wenu  auch  nach  der  eben 
angegebeiien  Behandlung  die  Exacerbationen  sich  wiederho- 
lentlich  und  mit  gesteigcrter  Heftigkeit  erneuern,  so  giebt  cs 
in  der  That  kein  Mittel,  den  Kranken  zu  retten,  und  der 
erwiinsckteste  Ausgang  ist  bier  dann  in  der  Regel  ein  bal- 
diger  Tod,  da  dem  Kranken,  wenn  er  auch  noch  eine  kurze 
Frist  am  Leben  bleiben  sollte,  nur  immer  ehi  qualvolles 
Siechtbum  bevorsteht,  dessen  Behandlung  in  einer,  nach  den 
jedesmaligen  Umstanden  sich  richtenden  Palliativkur  bestebt, 
die  bei  den  organischen  Herzkrankheiten  naber  zu  betracb- 
ten  ist.  (S.  d.  Art.) 

Die  Carditis  chronica  wird  nach  ahnlichen  Grund- 
siitzen  behandelt,  wie  die  Bronchitis  chronica.  Auch  bier 
miissen  wir  Blut  entzieben,  aber  bei  weitem  nicbt  so  dreist 
und  energiscli,  wie  bei  der  Carditis  idiopathica  und  mit  steter 
Beriicksichtigung  des  Kraftezustandes  und  der  Lebenserhal- 
tung  des  meist  schon  sehr  angegriffenen  Kranken.  KJeine, 
aber  recht  oft  wiederholte  Aderlasse  von  einigen  Unzen,  alle 
8 bis  14  Tage,  sind  hier  den  starken  kraftigen  Aderbisscn 
vorzuzieben,  und  allemal  indicirt,  sobald  der  Kranke  iiber 
Angst  in  der  Gegend  dcs  Herzens,  starkes  Herzklopfen  klagt, 
selir  unruhig  wird,  einen  frequenten,  ungleicbmafsigen,  inter- 
mittirenden  Puls  bekommt  u.  s.  w.  iNachst  der  Aderlasse 
passen  hier  ortliche  Blutentziebungen  durch  Blutegel,  12  bis 
15  ad  locum  aff.,  die  man  1 bis  2 Stunden  nachbluten  liifst 
und  von  Zeit  zu  Zeit,  sobald  die  angegebenen  Sjmplome 
sich  wiederholen,  erneuert.  Nachst  dem  sorge  man  fiir  bin- 
reichende  Leibesoffnung  durch  gelind  anlipblogistiscbe  Ab- 
fulirungsmittel,  Magnes.  sulphur,  tart,  natronat,  Kah  sulphur, 
u.  dgl.,  oder  man  gebe  das  Calomel  zu  gr.  alle  zwei  bis 
drci  Stunden.  Leidel  der  Kranke  an  Beklcmmungcn,  Kurz- 
atlnnigkcit,  Orthopnoe,  Anscliwellen  der  Exlrcmitaten  u.  s.  w., 
iiberhaupt  an  solchcn  Zufallen,  dafs  man  einen  Ucbergang 
in  Hydrops  pericardii,  hydrolhorax  zu  furchten  hat,  so  pnfst 
das  Calomel  in  Verbinduug  mit  diiuetischen  und  antispas- 
modischen  Mitteln. 
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Bei  dem  Gebrauch  dieser  innerlichen  Mittel  versiiume 
man  auch  die  Derivantia  externa  nicht,  Blasenpflaster,  Fon- 

tanelle,  Haarseil,  Einreibung  von  Ungt.  acre  u.  dgl.  End- 

licli  miissen  Kranke  dieser  Art  die  hochste  Rube  des  Kor- 
pers  und  der  Seele  geniefsen,  alle  starke  Reize  vermeideh, 
eine  vegetabilische  wafsrigte  Diat  ftihren,  sich  aller  Fleisch- 
6peisen,  aller  erhitzenden  Getranke  streng  enthalten.  Auf 
djese  Weise  gebngt  es  wenigstens  recht  oft,  den  Kranken 
Monate  und  selbst  Jahre  lang  zu  erhalten,  bis  endlich  die 
organische  Herzkrankbeit  einen  der  Kunst-  und  Naturhtilfe 
uniiberwindbchen  Grad  erreicht  hat.  — Zuweilen  erfolgt 
sogar  vollstandige  Heilung!  Die  Natur  leistet  oft  iiber  jede 
Ervvartung  viel! 

Die  von  Manchen  noch  als  besondere  Art  aufgcstellte 
traumatiscbe  Herzentzundung  ist  imraer  eine  acutissima 
und  >vird  eben  so  wie  diese,  mit  Berucksicbtigung  dcr  bier 
angegebenen  Grundsalze,  bebandelt. 
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reits  im  Jahre  1792  erschien,  (lurch  Griindlliclikcit  undVoll- 
6tandigkeit  der  Symptomatologie  aus.  11  — D- 

CARDOPATIUM.  S.  Carlina. 

CARDUACEAE.  Distelgewachse  wcrden  die  Pflanzen 
ciner  Familie  der  Compositae  oder  Synanthereae  genannt. 
In  den  meistens  unten  verdickten  zusammengesetzten  Blii- 
ten  (Bliitenkopfen),  stehen  rohrenformige  funfgezahnte  Bliiten, 
welche  in  derRegel  Z witter,  selten  im  Umfange  gesclilechtslos 
gind.  Der  Griff  el  wird  unter  der  Gabeltheilung  der  Narbe 
von  einem  kreisformigen  Haarbiisch el  umgeben,  und  meistens 
liegen  die  beiden  Narbcn  zusammen.  Es  sind  sehr  oft  stacli- 
liclite  Pflanzen.  Jussieu  nennt  sie  Cynarocephalae.  Der 
kiirzeste  Name  ist  Acarnaceae.  L — k. 

CARDUUS  BENEDICTUS.  S.  Cnicus. 

CARDUUS  CYAN O IDES.  S.  Serratula. 

CARDUUS  ERIOPHORUS.  S.  Cirsium. 

CARDUUS  MARI  ANUS.  S.  Silybum. 

CARDUUS  STELLATUS.  S.  Centaurea. 

CARDUUS  TOMENTOSUS.  S.  Onopordum. 

CARDUUS  YENERIS.  S.  Dipsacus. 

CAREBARIA  (von  y.aov  das  Haupt,  und  fiaov  schwer). 
Das  Gefiihl  von  Schwere,  Diisterheit,  Dumpfheit  im  Kopfc, 
zuweilen  mit  leichtemirreseih  verbunden.  S.  Cephalalgia.  H— d* 

CAREX.  Eine  zu  den  Cyperoideae  gehorige  Pflanzcn- 
gattung  und  zur  Monoecia  Triandria  Linn.  Der  Blutenstand 
besteht  aus  iiber  einander  liegenden  Bractecn,  liinter  wel- 
ch en  die  Bliitentheile  sich  befmden.  Diese  bestehen  an  den 
mannlichen  Bliiten  in  der  Regel  nur  aus  drei  Staubfaden, 
an  den  weiblichen  aus  einem  Fruchtlmoten  mit  einem  2 
3 theiligen  Griffel,  welcher  aber  von  ciiicm  besondern  kap- 
selartigen  Theile  umgeben  ist,  welcher  die  Griffel  an  der 
Spitze  durclilafst.  Die  Arten  dieser  Gattung  sind  in  niird- 
lichcn  LSndern  in  Siimpfen  aufserst  haufig,  und  gcben  mei- 
stens ein  schlcchtes  Fatter  fiii'  das  Vieh. 

1)  C.  arenaria  Linn.  Willd.  sp.  2.  p.  223.  I Jayne  Arzneig.  V: 
t.  7.  Eine  grasartige  Pflanze,  welche  im  nordlichen  Europa 
besonders  in  Deutschland  an  sandigen  Stcllen  und  auf  Sand- 
diinen  sehr  haufig  ist,  und  mit  ihren  langen  wurzelnden 
Auslaufcrn  den  Sand  befestigt.  Die  Blatter  sind  zicmlich 


Carex. 


27 


breit  unci  kaum  einen  Fufs  hocli.  Der  Schaft  ist  etwas  Lin- 
ger und  tragt  10  — 20  ungestielte  langliohe,  unten  etwas  von 
einander  abstehende  oben  genaherte  Aehrchen.  Die  untern 
sind  mit  langen  blattartigen  Bracteen  unterstiitzt.  Oben  be- 
fmden  sich  in  den  Aehrchen  mannliche,  unten  weibliche  Bliiten. 
Die  sogenannten  Kapseln  sind  langlich,  zusamincngedriickt 
und  endigen  sich  in  einen  zweispitzigen  Schnabel.  Man 
kann  die  Pflanze  leicht  mit  C.  intermedia  Gordenough,  Car. 
spirata  Pollich  verwechseln;  aber  diese  wachst  in  Siimpfcn, 
nicht  im  Sande,  hat  einen  hohern  Schaft  und  die  mittlern 
Aehrchen  sind  mannlich,  verwelken  also  ohne  Friichte  zu 
tragen.  Man  braucht  von  Carex  arenaria  die  Auslaufer  (Ra- 
dices Caricis  arenariae'),  welche  sehr  lang  sind,  und  die  Dicke 
eines  diinnen  Strohhalms  haben.  Die  aufsere  leicht  zu  tren- 
nende  Oberhaut  ist  braunlich.  Die  Wurzelchen  befinden 
sich  nur  an  den  Absatzen  oder  Knotcn,  aufserst  selten,  fast 
gar  nicht  zwischen  denselben.  Durcli  diescn  Charakter,  so 
xv ic  (lurch  ihre  geringere  Dicke,  untcrscheiden  sich  diese 
Auslaufer  von  denen  der  Carex  hirta,  welche  sehr  oft  statt 
derselben  eingesammelt  werden.  Die  Pflanzen  selbst  lassen 
sich  leicht  untcrscheiden,  da  Carex  hirta  ganz  mannliche  und 
ganz  weibliche  Achrcn  und  behaarte  Blattscheiden  hat.  Die 
Auslaufer  von  Carex  arenaria  haben,  wenn  sie  frisch  gerie- 
ben  werden,  einen  etwas  harzigen  Geruch  und  einen  sol- 
chen  Geschmack.  Eine  genaue  chemische  Untersuchung  die- 
ser  Auslaufer  fehlt  noch;  sie  en  dial  ten  viel  Starkmehl,  und 
die  beste  Form  sie  zu  geben,  ist  also  im  Decoct,  weil  das 
Satzmehl  in  heifsem  Wasser  aufgelofst,  und  das  Harzige  zu- 
glcich  mit  aufgenommen  wild.  L — t. 

Wirkung.  Innerlich  angewendet  wirkt  sie  alle  Se- 
und  Exkretionen  befordernd,  vorzugsweise  auf  die  aufsere 
Haut  und  die  Harnwerkzeuge,  ahnlich  der  Bad.  Sarsaparil- 
lae  und  deshalb  haufig  auch  „teutsche  Sarsaparille”  genannt, 
nur  schwacher.  In  ihrcr  Wirkung  schcint  sie  zwischen  dcr 
letztcrn  und  der  Radix  Graminis  in  dcr  Milte  zu  stehcn,  — 
weniger  auf  die  Haut  als  die  Sarsaparille,  aber  diuretischer 
und  auflosender  bei  Stockungen  im  Unterleibe  zu  wirkcn. 

Man  giebt  sie  am  besten  in  Form  der  Abkochung,  und 
zwar  in  folgender  Form:  Rad.  Caricis  arenariae  unc.  duns 
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coq.  c.  Aq.  fontan.  libr.  duabus  ad.  Col.  libr.  j.  D.  S.  Tas- 
senweise  zu  verbrauchen. 

Empfohlen  bat  man  sie  inncrbch,  als  Surrogat  der  Sar- 
saparille:  bei  syphilitischen  (allein  oder  zur  Unterstiitzung 
der  gleicbzeitig  innerbch  oder  aufserlich  gebrauchten  Mcr- 
kurialpraparate),  bei  gichtischen  und  inveterirten  rheumali- 
echen  Affektionen , — bei  chronischen  Hautausscklagen  von 
gichtischer  oder  syphilitischer  Ursaclie,  — ferner  bei  ckro- 
nischen  Brustleiden,  rheumatischer  oder  gichtischer  Art. 

Gegen  Syphilis  riihmte  sie  schon  friiher  Gleditsch ; neuer- 
dings  Sainte  Marie.  Heim  fand  sie  gegen  Flecliten  sehr 
wirksam,  in  Verb  indung  mit  einer  Abkochung  der  Ulmen- 
rinde  und  eincm  Zusatz  von  Sal  Carolin.  und  Nation  car- 
bonic. 0 — n. 

CARIBAEUS  CORTEX.  S.  Exostemma. 

CARICA.  Diese  Pflanzengattung  geliort  zu  der  natiir- 
lichen  Ordnung  Cucurbitaceae  und  Linne's  Dioecia  Decan - 
dria . Die  mannlichen  Bliiten  liaben  einen  sehr  kleinen  Kclch, 
eine  tiichterformige,  fiinfthcilige  Blume  und  wechselsweise 
langere  und  kiirzere  Staubfaden.  Die  weibbchen  Bliiten  ha- 
ben  einen  deudichen  fiinfzahnigen  Kelch,  eine  bis  zur  Basis 
funftheilige  Blume,  funf  Griffel  und  eine  Kiirbisfrucht. 

1)  C.  Papaya  Linn.  Willd.  sp.  4.  814.  Melonenbaum, 
Papayer.  Em  Baum,  der  in  Westindien  wild  wachst  und 
liaufig  gebauet  wild;  auch  hat  man  ihn  in  Ostindien  ange- 
pflanzt.  Der  Stamm  wild  20  Fufs  hock,  ist  ganz  einfach 
und  hobl.  Die  Blatter  sind  grofs,  handformig  ausgebreilct, 
siebenlappig,  mit  langlichen  spitzen  Lappen.  Die  mannlichen 
Bliiten  sitzen  in  Traubendolden,  die  weib lichen  einzehi  in 
den  Blattwinkeln ; jene  sind  >veifs,  diese  gelblich  oder  pur- 
purroth.  Die  Friichte  haben  die  Grofsc  und  Gestalt  einer 
Melone,  auch  mit  derselben  Verschiedenheit,  sind  inwendig 
gclb  und  werden  liaufig  wie  Melonen  gegessen.  Stamm, 
Bliitter  und  die  unreifen  Friichte  haben  einen  bittern  Milch- 
saft.  Dieser  Salt  ist  auf  den  Inseln  schon  lange  als  cin  Mit- 
tel  gegen  die  Wurmer  angewendet  worden.  Charpentier 
Cossigni  sagt  in  einem  Bericht  an  den  Prasidenten  der  Asia- 
tischen  Gesellschaft  in  Calcutta  (Asiatical  Research.  T.  9. 
Jahrbiich.  d.  Gewachskunde  1.  H.  S.  119),  dais  man  auf 
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Isle  de  France,  wo  der  Baum  ebenfalls  angepflanzt  ist,  den 
Milchsaft  der  griinen  Frucht,  den  man  durch  Einschneiden 
gewinnt,  gegen  dieWiirmer  anwende  und  dafs  er  sogar  die 
Taenia  cucurbitina  (Solium)  tiidte.  Man  giebt  den  Saft  nticli- 
tern,  und  einige  Stunden  nachher  etwas  Oleum  Bicini,  um 
den  Wurm  abzutreiben.  Die  Gabe  ist  fur  ein  Kind  einen 
Theeloffel  voll  mit  dreimal  so  viel  warmen  Wasser  oder 
Kuhmilch , fur  einen  Knaben  von  6 — 7 Jahren  einen  Efs- 
lollel  voll,  und  fur  einen  Erwachsenen  zwei  Efsloffel.  Cos - 
signi  brachte  den  Saft  aus  Isle  de  France  nach  Paris,  wo 
er  von  Vauquelin  und  Cadet  untersucht  wurde.  Er  war 
theils  eingetrocknet,  theils  hatte  er  eine  Zersetzung  erlitten. 
Die  Resultate  der  chemischen  Analyse  sind  nicht  b dried i- 
gend.  Vauquelin  fand  einen  thierischen  vegetabilischen  Stoff 
darin  (Eiweifs)  und  Essigsaure,  Cadet  Aepfelsaure.  (s.  Sche- 
rer's Journ.  fur  Chern.  B.  10.  S.  429.  N.  Journ.  d.  Chem. 
B.  6.  S.  661.  Gehlen's  Journ.  d.  Chem.  B.  6.  S.  658  u.  669. 
Die  in  Paris  angestellten  Versuche  iiber  den  Arzneigebrauch 
waren  nicht  von  Erfolg,  aber  der  Saft  war  verdorben.  Einige 
Tropfen  zum  Wasser  gesetzt,  womit  man  Fleisch  wascht, 
sollen  dieses  beim  Kochen  sehr  zart  machen.  l k. 

CARIES,  Beinfrafs.  Die  altera  Schriftsteller  bezeich- 
neten  mit  diesem  Namen  ziemlich  allgemein  jede  Knochen- 
verderbmfs,  und  begriffen  darunter  sowohl  die  eigentliehe 
Caiies,  als  Necrose,  Spina  ventosa,  Pocdarthrocace,  Osteo- 
sarkom  und  Osteostealom.  Die  Neuern  haben  dagegen  die 
Bedeutung  von  Caries  auf  das  eigentliehe  Knochenge- 
schwiir  d.  h.  also  auf  denjenigen  Fall  eingeschrankt,  wo 
der  Knochcn  in  eine  Jauche  absondernde  Flache  verwan- 
delt  und  auf  diese  Weise  zerstort  wild. 

Die  Caries  beginnt  immer  mit  einem  entziindlichen  Zu- 
stande  einer  Knochenoberflache,  der  aufsern  oder  der  in- 
nern  (wahrscheinlich  also  von  der  umgebenden  Haut,  dem 
Periosteum  externum  oder  internum),  daher  mit  Schmerz  und 
Geschwulst.  Der  Schmerz  sitzt  tief,  ist  stumpf,  dabei  aber 
oc  i oft  sehr  heftig,  zumal  in  der  Bettwarme,  und  weit  ver- 
reitet,  gegen  den  Druck  immer  sehr  wenig  oft  gar  nicht 
empfindlich.  Die  Geschwulst  wachst  sehr  langsam,  oder  steht 
olt  mit  dem  Schmerzc  in  gar  keinem  Yerhaltnissc,  so  dafs 
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er  bisweilen  bei  sehr  heftigem  Schmerze  kaum  merklicb  (so 
namentlich  bei  Caries  interna),  odcr  ohue  alien  Schmerz 
schon  bedeutend  ist  (bei  Caries  der  Gelenkfliichen).  All- 
m'ahlig  verliert  der  Knochen  seine  natiirliche  Farbe  und  Fe- 
stwkeit,  er  wird  gelb,  braun,  endlicli  schwarzlich,  an  der 
Gberfliiclie  rauh,  porOs,  und  aus  denPoren  quillt  eine  mifs- 
farbige,  hochst  iibel  und  eigenthiimlich  riechende,  Silber  und 
Lein  on  schwarz  farbcnde,  oft  kleine  schwarze  Knochenpiinkt- 
chen  und  grofsere  Knochenstiickchen  mit  sicb  fiihrende  Jau- 
che  aus.  Yon  der  Sonde  wird  der  kariose  Knochen  immer 
sehr  leicht  durchdrungen,  indem  er  entweder  weich  und 
speckartig  oder  trocken,  leicht  briichig  und  zerreiblich  ist: 
der  erste  Fall  bildet  den  Uebergang  zum  Osteosarkom  und 
Osteosteatom,  der  zweite  zur  Necrose.  Die  Hautfarbe  ist 
dabei  anfangs  unverandert:  spater^wird  aber  die  Haut  aut 
den  Knochen  selbst  oder  auch  in  ziemlicher  Entfernung  um- 
ber gespannt,  glanzend  und  verratli  deutlich  qme  darunter 
liegende  Eitersammlung,  die,  wenn  sie  auf  dem  Knochen 
selbst  liegt,  mit  einem  harten  Rande  umgeben  schemt,  wel- 
cher  aus  dem  aufgetriebenen,  verdichteten  Periosteum  mid 
ZeUgewebe  besteht.  Endhch  briclit  der  Abscefs  auf,  ent- 
leert  eine  grofse  Menge  der  bes.chriebenen  Jauche,  zmgt 
sich  gleich  vom  Anfange  an  fistulos  und  es  bildet  sich  ei 
sehr  hartnackiges  Geschwiir,  mit  brauner,  fast  glanzender 
Umgegend,  kaUosen,  nach  innen  geschlagenen  Randera,  un 
welkem,  bleichem,  schwammigem  Grunde,  aus  dem  oft  gro  s 
fungose  Auswiichse  hervorwachsen , die  im  Knochen  wur- 
zeln  wenn  sie  vcrnichtet  werden  sogleich  wieder  sclmell 
emporschiefsen.  Dabei  leidet  der  Gesammtorgamsmus  be- 
deutend durch  Kachexie  und  Safteverlust.  — Sich  se  bst 
iiberlassen  schreitet  die  Caries  gewohnlicli  immer  weiter,  se  bst 
von  einem  Knochen  zum  andern  fort,  und  todtet  endl.c  i 
durch  heklisches  Fieber.  In  seltenen  Fallen  erfolgt  durch 
die  Natur  allein  die  Heilung.  Dann  stirbt  das  krankeKno- 
chensttick  ganz  ab,  d.  h.  es  wird  nekrotisch  und  wml  ab 
solches  ausgestofsen.  Es  bildet  sich  namhch,  wie  bam 
Brande  in  weichen  Theilen,  um  dassclbc  eine  entzundluhe 
Demarkationslinie,  in  welcher  die  Treniumg  vor  ach  geh  ; 
dieFurche  wird  immer  tiefer  und  weiter,  die  auf  den  hr. 
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ken  Knochen  gcstofsene  Sonde  giebt  einen  eigenthiimlichen 
Klang,  durch  den  man  erkennt,  dafs  das  Knochenstiick  hohl 
liegt;  spa  ter  wird  dieses  beweglich  und  endlich  , indem  sich 
die  Fiu-clie  anfangs  mit  Granulation,  dann  mit  gesunder 
Knoclienmasse  fiillt,  ganzlich  ausgestofsen  ( Exfoliatio  sensi- 
bilis ),  wahrend.  der  Ausilufs  sparsamer,  konsistenter,  an  Ge- 
ruch  und  Farbe  besser,  gutem,  produktivem  Eiter  immer 
ahnlicher  wird,  Schmerz  und  Anschwellung  nachlassen,  das 
Allgem  einbehnden  desKranken  sicli  liebt  und  das  Geschwur 
sich  schliefst. 

Es  giebt  jedoch  Falle  von  Heilung,  wo  bei  weit  ver- 
breiteter  Caries  dennoch  nur  aufserst  kleine,  fast  staubfor- 
mige,  ode r auch  gar  keine  Knochcnstuckchen  ausgestofsen 
werden;  liier  nehmen  einige  eine  Exfoliatio  insensibilis , an- 
dere  eine  Resorption  des  nekrotisirten , abgesonderten  Kno- 
chenstiickes  an. 

Der  an  der  Stelle  des  kariosen  neu  erzeugte  Knochen, 
ist  gewohnlich  unregelmafsig,  poros,  uneben  und  von  gro- 
fserm  Umfange  als  der  alte,  und  dcshalb  bleibt  gewohnlich 
nach  Caries  in  den  Gelenken  Ankylose.  Alle  Knochen  ohne 
Ausnahme  koimen  karios  werden,  jedoch  sind  die  von  schwa  in-* 
miger  Struktur  diesem  Leiden  mehr  ausgesetzt,  als  die  vom 
festern  Bau;  daher  sicht  man  die  Caries  am  haufigsten  an 
den  Gelenkenden,  an  den  Knochen  der  Hand-  und  Fufs- 
wurzel,  den  Wirbeln,  demnachst  am  Processus  mastoideus, 
Acromium,  Os  innominatum,  Sternum  und  Os  sacrum;  scl- 
tener  bei  Erwachsenen  als  bei  Kindern.  Nach  dem  Sitze 
und  den  durch  diesen  herbeigefiihrten  Modiiicationen,  hat 
man  die  Caries  verschieden  ben  aunt;  auch  ist  die  auf  der 
Lokahtat  beruhcnde  Eintheilung  von  pathologischem  Interesse. 
Man  kann  demnach  eine  Caries  externa  s.  peripherica, 
von  dem  Periosteum  externum  ausgehend,  und  eine  Caries 
inteina  seu  centralis,  von  der  Markhaut  beginnend,  un- 
terscheiden.  Jene  erscheint  1)  an  den  platten  Knochen,  z. 
B.  Schadelknochen,  Nascn-  und  Gaumenbcinen,  Brustbein 
(gewo  nhch  syphilitisch);  2)  an  den  Miltelstucken  langer 
noc  en  (hewohnlich  traumatisch) ; 3)  an  den  Gelenkflachen 
an^er  Knochen  (Tumor  albus;  oft  rheumatisch,  auch  trau- 
matisch). Die  Caries  interna  ergreift:  l)dicrunden,  schwam- 
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migen  Knochen  (Paedarthrocace,  S]rina  ventosa);  2)  die  Ge- 
lenkenden  (Arthrocace)\  die  C.  int.  ist  gewohnlich  skrofulbs. 

Die  alten  Eintheilungen  in  Caries  aperta  und  occulta 
(so  lange  die  innere  und  aufsere  Haut  noch  nicht  durchbro- 
chen  ist),  in  benigna  und  maligna  sind  nutzlos,  die  in  C. 
sicca  und  humida  aber  geradezu  nachtheilig,  wegen  Unsi- 
cherheit  der  Begriffe,  da  unter  C.  sicca  einige  die  ISekrose, 
andere  diejenige  Varietat  der  Caries  verstehn,  bei  der  wenig 
Jauche  abgesondert  wird  und  der  Knochen  nicht  speckartig, 
sondern  hart,  aber  sprode  und  sehr  zerbrechlich  ist.  Die 
wicbtigste  Eintheilung  ist  die  nach  den  Ursachen. 

Ueber  die  nachste  Ursache  der  Caries  lafst  sich  eben 
so  wenig  Sicheres  angeben,  wie  iiber  die  nachste  Ursache 
der  meisten  Krankheiten ; burner  scheint  ihr  jedoch  ein  mangel- 
hafter  Zusammenhang  zwischen  der  Gallerte  und  dem  phos- 
phorsauren  Kalke  im  kariosen  Knochen  statt  zu  finden,  so 
dafs  in  der  Abart  der  Caries,  wo  der  Knochen  weich  und 
speckartig  gefunden  wird,  die  Gallerte,  in  der  andern  Art, 
wo  der  Knochen  sich  hart  aber  zerbrechlich  zeigt,  dieKalk- 
erde  vorherrschend  scheint,  wahrend  der  andere  Bestandtlieil 
in  dem  kranken  Knochen  entweder  nicht  in  gehoriger  Menge 
abgesondert,  oder  in  der  Jauche  aufgelofst  und  mit  ihr  aus- 
gefuhrt  wird.  Immer  ist  die  Caries  der  Ausgang  einer  Kno- 
chen entziindung,  weshalb  sie  auch  am  haufigsten  an  den 
saftreichsten  Knochen  (an  den  Knochen  der  Kinder,  an  den 
Gelenkenden)  vorkommt.  Da  nun  die  Knochenentziindung 
sowohl  traumatisch  als  djskrasisch  sein  kann,  so  zerfallen 
die  entfernten  Ursachen  der  Caries  in  ortliche  oder  aufsere, 
und  allgem  ein  e oder  innere.  Zu  jenen  gehoren  alle  mecha- 
nischen  Insultationen  (Wunden,  Contusionen,  Zerrungen)  der 
Knochen  und  der  nahen  Theile,  von  denen  sich  die  Ent- 
ziindung  zu  jenen  fortpflanzen  kann,  namentlich  der  Gelcnk- 

bander  und  des  Periosteums. 

Man  rechnet  hierher  auch  gewohnlich  die  Einwirkung 
von  Luft  und  Eitcr  unmittclbar  auf  den  Knochen.  Allebi 
wenn  man  die  im  Ganzcn  geringc  Reizkraft  dcr  Luft  und 
dazu  die  geringe  ReizempXanglichkeit  dcr  Knochen  betrachtet, 
so  ist  es  kaum  einzusehn,  wie  jene  auf  diesen  so  verderb- 

lich  sollte  cinwirken  konnen,  und  noch  schwieriger  durfte, 

wo 


Caries. 


33 


wo  nach  unmitlelharer  Einwirkung  dcr  Luft  auf  den  ent- 
blofsten  Knochen  Caries  entstanden  ist,  zu  beweisen  sein, 
dafs  Ietztere  iiiren  Ursprung  jenem  Contakte  von  Luft  und 
Knochen  und  niclit  vielmehr  der  nothwendig  vorhergegan- 
genen  Trennung  der  umgebenden  Weichtheile  und  nament- 
Jich  des  Periosteums,  die  kaum  oline  mechanische  Beleidi- 
gung  des  Knochcns  selbst  gedacht  werden  kann,  zu  verdanken 
babe.  Die  Entblofsung  des  Knochens  an  sich  bewirkt  ge- 
vnfs  vielmehr  Necrose  durch  Mangel  ernahrender  Gefafse 
als  Caries.  — Niclit  viel  anders  als  mit  der  Luft  ist  es  in 
Hinsicht  auf  die  die  Caries  bewirkende  Kraft  des  Eiters.  Denn 
einmal  zeigt  sich  clieser  chemisch  untersucht  als  cine  voll- 
kommcn  milde  und  nicht  im  geringsten  corrodirende  Fliis- 
sigkeit,  und  aufserdem  findet  man  nie  die  Wand  eines  Abs- 
cesses, selbst  wenn  sie  von  dem  zarten  Peritonaum  getilgt 
wird,  conodirt,  sondern  im  Gegentheil  gewohnlich  mit  Fleisch- 
warzchen  besetzt  und  somit  verdickt.  Auf  die  Annahme,  dafs 
auf  dem  Knochen  aufliegende  Abscesse  diesen  carios  mach- 
ten,  ist  man  nur  dadurch  gekommen,  dafs  man  oft  bei  Er- 
of filling  solcher  Abscesse  Caries  fand,  olmo  sie  vorhcr  vcr- 
muthet  zu  liaben;  allein  Iiier  ist  die  Caries  entwedcr  Coeffekt 
des  Abscesses,  oder  Ursache  desselben,  oline  wegeii  der 
schwierigen  Diagnose  mancher  tief  liegenden  Caries,  fruher 
erkannt  worden  zu  sein.  Yielleicht  vermag  aber  Krcbsjau- 
che  Beinfrafs  zu  crzeugen;  wenigstens  findet  man  bisweilen 
die  Pvippen  in  der  Niihe  carcinomatoser  Briiste  carios. 

Unter  alien  Dyscrasieen  veranlassen  die  Skrofeln 
am  haufigsten  Caries,  und  zwar  gewohnlich  Caries  interna 
mit  starker  Anschwellung  (oft  mit  blasenformiger  oder  zak- 
kiger  Auftreibung  des  Knochens,  Spina  ventosa ) und  ver- 
haltnifsmafsig  geringem  Schmerze  (White -swelling  der  Eng- 
lander). Diese  Caries  ergreift  gewohnlich  die  Gelenkenden, 
namentlich  das  Schulter-  und  EUenbogen-,  Hiift-  und  Knie- 
gelenk,  die  Hand-  und  Fufswurzcl,  dieWirbel,  und  erscheint 
gewohnlich  vor  der  Periode  der  Pubertat,  oder  bei  solclien 
Leu  ten,  in  denen  diese  Entwicklimg  nur  unvollkommen  und 
unregelmafsig  gewesen  ist.  Die  Syphilis  erzeugt  viel  seltner 
Canes  als  Necrose,  so  dafs  Delpech  (Chirurgie  clinique  de 
Montpellier.  Par.  ct  Montpcll.  1823.  p.454)  behauptet,  daf. 
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Caries  Die  Folge  der  Syphilis  sei;  doch  scheint  diets  der 
Erfahrung  zu  widersprechen.  Gcwohnlich  ist  die  Caries  sy- 
philitica peripherisch  und  ergreift  die  unmittelbar  unter  der 
Haut  liegenden  Knochen,  am  haufigsten  die  platten,  als  die 
Schadelknochen,  Nascn-  und  Gaumenbeine  (obgleich  es  auch 
skrofulose  Caries  der  Nase  und  des  Gaumens  giebt),  das 
Brustbein,  seltener  die  Mittelstiicke  langer  Knochen  wie  der 
Tibia;  fast  nie  die  Gelenkenden  derselben.  Der  Schmerz  ist 
dabei  sehr  grofs,  lief  und  bohrend,  vorziiglich  in  der  Bett- 
warme  zunehmend,  selten  von  bedeutender  Anschwellung 
begleitet.  Nur  eine  veraltcle  allgemeine  Lues  vermag  Caries 
hervorzubringen.  Auch  die  von  Skorbut  oder  Rh  a chit  is 
erzeugte  Caries  ist  Zeichen  eines  sehr  hoch  gesteigeiten  All- 
gemeinleidens.  Gicht  und  besonders  Rheumatismus,  na- 
mentlich  von  skrofuloser  Anlage  unterstiitzt,  pradisponiren 
zur  Caries  in  Folge  von  Gelenkenlziindungen.  An  die  gich- 
tische  Caries  schbefst  sich  sehr  natiirlich  die  durch  kritische 
Metastasen  liervorgebrachte;  sie  kann  in  alien  Krankheiten 
vorkommen,  die  kritische  Abscesse  zu  veranlassen  pflegen, 
und  es  sind  diefs  besonders  die  typhSsen  Fieber  und  die 
akuten  Exantheme,  vorziiglich  Pocken  undMasern;  am  hau- 
fi<*sten  leidet  von  dieser  Ursache  der  Processus  mostoideus. 
Nach  Boyers  (Chirurgie  Vol.  III.  pag.  461)  Behauptung  ist 
die  Onanie  eine  sehr  haufige  Ursache  von  Caries  der  Riik- 
kenvrirbel. 

Diagnose.  Wenn  man  genau  den  oben  angegebencn 
Gan4*,  den  die  Caries  zu  nchmen  pllegt,  kennt,  so  ist  es  an 
Ganzen  nicht  schwer,  in  einem  bestimmten  Fallc  uber  das 
Dasein  dieser  Krankheit  zu  entscheiden.  Am  schwiengsten 
ist  dieser  so  lange  die  aufsere  Haut  noch  nicht  durchbrochen 
ist;  in  diesem  Falle  sind  ein  defer,  fixer,  bohrendcr  Schmerz 
in  einem  (besonders  schwammigen)  Knochentheile  beimVor- 
handensein  irgend  einer  allgemeinen  oder  ordichcn  Ursache 
zur  Caries,  bisweilen  Anschwellung  des  Knochens,  die  ein- 
zigen  Zeichen  des  Bcinfrafscs.  Bildet  sich  nach  diesen  Er- 
scheinungen  mehr  oder  weniger  nahe  dem  Knochen  ein  Ei- 
terdepot  unter  der  Haut,  zu  dem  die  Entziindung  der  Haut- 
decken  erst  spiiter  als  consecutives  Symptom  hinzukdmmt, 
s0  hat  man  urn  so  mehr  Ursache  auf  Caries  zu  schliefsen. 
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Findet  man  cndlich  bei  bedeutendem,  zum  hektischen  Fie- 
ber  neigendem  Allgemeinleiden  cin  glcich  vom  Anfange  an 
fistuloses  Fleischgeschwiir  in  der  Niihe  eincs  Knochcns  mit 
brauner,  livider  Umgegend,  schlaffen,  callosen  Randern,  den 
Grand  mit  schlaffen,  blcichen,  leicht  blutenden  Fleischschwam- 
men  beselzt,  schiefsen  aus  dem  Grunde  einzelne  grofse 
Schwamme  hervor,  die,  selbst  vernichtet,  sehr  schnell  wieder 
entstehn,  widersteht  das  Geschvviir  ohne  bekannte  Ursache 
hartnackig  jeder  Heilungsmethode  der  Fleischgeschwiire,  bricht 
es  endlich,  durcli  cine  solche  Methode  zugeheilt,  bald  wie- 
der ohne  bekannte  Ursache  auf,  giebt  es  eine  ungewohnlich 
reichliche,  sicli  tiiglich  mehrende,  stinkende  Jauche  von  sich, 
fuhrt  diese  Jauche  wohl  gar  kleine  Knochenstiickchen  mit 
sich,  so  ist  kein  Zweifel,  dafs  dem  Geschwiire  Caries  oder 
Necrose  zum  Grunde  liegt;  denn  diese  beiden  Krankheiten 
lassen  sich,  wenn  auch  muthmafslich  durch  Erwagung  des 
Alters  des  kranken,  der  vorhergegangenen  Ursache  mid  der 
Natur  des  afficirtenKnochentheiles,  doch  mit  Gewifsheit  nur 
durch  die  Untersuchung  mit  der  Sonde  unterscheiden.  Diese 
kann  in  beiden  Fallen  den  Knochen  hart  und  rauh  flnden; 
ist  er  dabei  hellklingend,  so  ist  er  necrotisch,  durch  einen 
cariosen  Knochen  aber  dringt  die  Sonde  hindurch,  entweder 
gerauschlos  wie  durch  eine  speckige  Masse,  oder  indem  sie 
durch  das  Zeibrechen  der  einzelnen  angefressenen  Knochen- 
lamellen  ein  knisterndes  Gerausch  veranlafst.  — Friiher 
glaubte  man,  dafs  das  Schwarzfarben  des  SiLbers  und  der 
Leinwand  durch  die  Jauche  fiir  die  Caries  pathognomonisch 
sei;  allcin  dieses  Zeichen  (bedingt  in  der  Regel  durch  den 
Geha It  der  Jauche  an  Schwefelwasserstoffgas)  ist  der  Caries 
weder  constant  noch  ausschliefslich  eigen.  Eben  so  wenig 
hat  sich  die  Meinung  einiger  bewahrt,  dafs  bei  unterliegen- 
der  Caries  die  Geschwiirsrander  nach  innen  gezogen  seien, 
•wahrend  bei  der  Necrose  sich  ein  Fleischwall  um  die  Fi- 
steloffnung  bilde.  — Wenn  es  aber  bei  einem  Geschwure 
trotz  genauer  Untersuchung  zweifelhaft  bleibt,  ob  ihm  ein 
ver  erbter  Knochen  zu  Grunde  hege  oder  nicht,  thut  man 
immer  wohi,  den  ersteren  FaU  anzunehmen,  und  danach  die 
Behandlung  einzurichtcn. 

Die  Canes  ist  immer  eine  bedeutende  oft  lebensgefShr- 
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iiche  Krankheit;  die  Heilung  durch  die  Naturkraft  komnit 
nur  bei  jungen  Lenten,  nie  bei  Greisen  vor.  Auch  ist  die 
Heilung  gewohnlich  unvollkommcn , indem  Knochenauflrei- 
bungen,  Anchylose,  Yerkrummungen  zuriickbleiben. 

Die  Prognose  richtet  sich  aufscr  ihren  gewohnlichen 
Beslimmungsgriinden,  alsDauer  und  Ausdchnung  derKrank- 
heil,  Allgemeinbefinden,  Alter  des  Kranken  u.  s.  w.  beson- 
ders  nach  der  Ursache  und  noch  mehr  nach  dem  Sitze  der 
Caries.  — In  Hinsicht  auf  die  Causalverhaltnisse  giebt  der 
Beinfrafs  in  Folgc  einer  Melastase  die  beste  Prognose,  da 
er  in  der  l\egel  oberflachlich  ist,  und  keine  grofse  ISeigung 
zum  starken  Umsichgreifen  hat.  Eine  traumatische  LTrsache 
miifste  billig  eine  bessere  Prognose  geben,  als  eine  dyskra- 
sische;  doch  wird  die  Yorhersage  bier  bedcutend  durch  die 
Art  der  Yenvundung  raodificirt.  — Iinmer  wird  durch  das 
Hinzutreten  der  Caries  die  Prognose  der  zu  Grunde  liegen- 
den  Dyskrasie  sehr  verschlimmert,  und  am  meisten  ist  die- 
ses bei  Syphilis,  Skorbut  und  Rhachitis  der  Fall.  Umgekehrt 
richtet  sich  aber  die  Prognose  der  Caries  ganz  nach  derje- 
nigen  der  zu  Grunde  liegenden  Dyskrasie,  und  je  siclierere 
Mittel  man  gegen  letztere  hat,  desto  besser  ist  die  Prognose. 
In  dieser  Hinsicht  giebt  die  syphilitische  Caries  die  beste 
Vorhersagung,  da  wir  gegen  Syphilis  sicherere  Mittel  be- 
sitzen,  als  gegen  irgend  eine  andere  Dyskrasie.  Dcr  skro- 
fulose  Beinfrafs  bringt  am  haufigsten  Lebensgefahr,  ist  aber 
fast  der  einzige,  der  von  der  Natur  bisweilen  geheilt  wird. 

Yiel  wichtiger  fiir  die  Yorhersagung  ist  die  Rucksicht 
auf  den  Sitz  des  Beinfrafses.  Oberflachlicher  ist  immer  we- 
niger  gefahrlich  als  der  tiefere.  Der  in  festen  Knochen  ist 
besser  als  der  in  schwammigen,  um  so  besser  je  entfernter 
von  einem  Gelenke.  Jede  Caries  eines  Gelenkes  ist  sehr 
iibel,  volllcommen  ist  hier  die  Heilung  fast  nie,  sei  sic  nun 
durch  Natur  odcr  Kunst  bewirkt;  denn  gewohnlich  bleibt 
Anchylose,  oft  zugleich  Yerkriimmung,  (namentlich  bei  den 
Wirbeln)  zuriick.  Ferner  pflanzt  sich  die  Caries  in  den  zu 
einem  Gelenke  gehorigen,  durch  ihre  lockere  Natur  zur  Enf- 
T.iindung  viel  geneigteren  Thcilen  viol  schneller  fort,  als  in 
andem  Knochcngegenden,  namentlich  wo  viele  Gelenke  ne- 
ben  einander  liegen,  wie  in  der  Hand-  und  Fufswurzcl, 
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und  tikltet  endlieh  durch  die  ausgebreitete  Vereiterung  odcr 
Verjauchung.  Bei  Gelenkcaries  selbst  ist  die  Gefahr  am  so 
grflfser,  je  bedeutender  das  Gelcnk  und  je  niiher  es  dem 
Runipfe  iiegt,  daher  am  grofsten  bei  Caries  der  Wirb el,  des 
Schulter-  und  Hiiftgelenkes.  Dock  wird  auch  schon  Caries 
des  Knies  selir  oft  todtlich,  und  zwar  haufiger  als  .die  der 
Ruckenwirbcl,  wahrscheinlich  durch  den  grofsen  Umfang  des 
Kniegelenkes  und  den  dadurch  bewirkten  Saftevcrlust  be- 
dingt.  — Unter  den  gewohnlich  vorkommenden  Fallen  ist  der 
leichteste  oberflachliche  Caries  in  den  Mittelsliicken  langer 
Knochen,  der  gefiihrlickste  Beinfrafs  des  Knie-  oder  Hiiftga- 
lenkes. 

Um  mit  mehr  Genauigkeit  den  Ausgang  einer  Caries 
vorhersagen  zu  konnen,  mufs  man  ebenso  viel  auf  das  all- 
gemeine  Befinden  als  auf  die  kranke  Stelle  selbst  achten. 
Wird  die  Jauche  weniger,  consistenter,  dem  Filer  ahnlicher, 
nimmt  die  Geschwulst  der  Umgegend  ab,  mindert  sich  der 
Schmcrz  und  zcigt  die  Sonde  vicllcicht  zugleich,  dafs  das 
cariose  Knochcnstfick  necrotisch  wird,  so  bat  man  Heilung 
zu  erwarlen;  wird  bei  Caries  im  Gelenke  zugleich  die  Be- 
wegung  schwerer  und  Irolz  der  offenbar  verminderlen  Ent- 
ziindung  schmerzhafter,  so  steht  Anchjlose  bevor.  Bcmcrkt 
man  aber  keines  dieser  giinstigen  Zeirhcn,  sondern  mehrt 
und  verschlechtert  sich  die  Jauche  fortwahrend,  erscheinen 
auf  dem  Grunde  des  Geschwiires  immer  mehr  fungdse  Aus- 
wiichse,  \erlicrt  der  Kranke  Schlaf  und  Appetit,  magert  cr 
stark  ab,  bekommt  er  Fieber  mit  taglichen  Exacerbationen, 
Durchfall,  nachtliche  Schweifse  u.  s.  w.,  so  sind  in  der  Re- 
gel selbst  die  kraftigsten  Mittel  kaum  mehr  im  Stande,  das 
Leben  des  Kranken  zu  rettcn. 

Die  B ehandlung  des  Beinfrafscs  ist,  wic  die  so  vieler 
andern  Kranklieiten,  in  neuern  Zeiten  viel  negaliver  als  ehe- 
dcm  geworden.  Die  allgemeine  Behandlung  hat  auf  drei- 
crlei  Riicksicht  zu  nehmen : 

1)  die  ctwanige  allgemeine  Ursache  zu  tilgen.  2)  Die 
Heilung  der  Caries  wo  moglich  positiv  zu  bewirken,  oder 
doch  zu  unterstiitzen  und  endlieh  3)  den  allgemeinen  Folgen 
des  ortlichen  Leidens,  namentlich  dem  Sinken  der  Krafte, 
dem  hektischen  l icber,  entgegen  zu  wirken. 
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Die  Beseitigung  der  Dyskrasie  geschieht  nach  allgemei- 
nen  Regeln,  und  nach  Tilgung  der  Syphilis  und  des  Skor- 
buls,  heilt  die  durch  sie  bestimmte  Caries  gewbhnlich  von 
selbst.  Dassclbe  gilt  auch  von  den  Skrofeln  und  der  Rha- 
ehitis.  Eben  so  noting  ist  es,  gegen  Gicht  und  Rheumatis- 
mus  und  Onanie  kraftig  zu  verfahren,  da  das  ungeschwackte 
Fortbestehn  dieser  Allgeineinleiden  der  Heilung  der  Caries 
ein  machtiges  Hindernifs  entgegenstellt;  doch  darf  man  in 
diesen  Fallen  nie  hoffen,  den  Beinfrafs  allein  durch  die  all- 
gemeine  Behandlung  zu  heben;  denn  selbst  nach  Tilgung  der 
oben  angegebenen  Dyskrasieen  bleibt  oft  das  von  ihnen  ver- 
ursachte  ortliche  Leiden  zwar  in  einem  verminderten  Grade, 
aber  in  desto  hartnackigercr Form  zuriick,  es  macht  ebenso 
wenig  Fortschritte  zur  Vergrofserung  und  Verschlimmerung 
als  zur  Verminderung  und  Besserung.  Alsdann  mufs  man 
zu  den  kraftigeren  ortlichen  Mitteln  seine  Zuflucht  nehmen. 
Zu  gleicher  Zeit  sind  dann  auch  die  innerlichen  anticario- 
sen  Mittel  anzuwenden.  Leidcr!  giebt  es  aber  keine,  die 
diesen  Namen  wirklich  verdienen.  — Friiher  rechnete  man 
hieher  den  Samen  von  Phellandrium  Aquaticum,  Cicuta, 
Belladonna,  den  ausgeprefsten  Saft  von  Onopordon  acan- 
thium,  Kalkwasser,  Terra  ponderosa  salita,  Rubia  tinctorum, 
Calamus  aromaticus  u.  v.  A.  Doch  keins  dieser  Mittel  hat 
den  erregten  Erwartungen  entsprochen;  die  meisten  Stimmen 
haben  noch  die  Asa  foetida  und  die  Phosphorsaure  fiir  sich, 
von  denen  die  letztere  als  ein  Hauptbestandtheil  der  Kno- 
chen  die  Theorie  auf  ihrer  Seite  hat.  Yergl.  Anticariosa. 

Der  wichtigste  Theil  der  innern  Behandlung  ist  immer 
die  Krafte,  die  durch  jede  einigermafsen  Iangwierige  Caries 
sehr  angegriffen  werden,  zu  erhalten.  Eine  gute  Diat,  pas- 
sendes  Regimen,  freie  Luft  und  China  sind  hier  die  Haupt- 
mittel.  Dem  liektischen  Ficbcr  wird  nach  allgem einen  Rc- 
geln  begegnet. 

Bei  dem  cariosen  Geschwiirc  selbst  ist  zunachst  immer 
nolliig,  dafs  man  den  kranken  Theil  eben  so  sehr  vor  der 
Einwirkung  der  eigenen  Jauche,  als  vor  der  unniilzcn  Be- 
riihrung  der  Luft  schiilze.  Defshalb  sorge  man  fiir  freien 
Abflufs  dcs  Liters,  zu  welchem  Ende  oft  Erweiterung  des 
Geschwures,  Aufschlitzung  der  Fisteln,  Gegendffnungen  er- 
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forderlich  werden.  Ueberhaupt  6uche  man  auf  dicseWeise 
den  kranken  Knochen  soviel  als  mflglich  blofs  zu  legen,  wo- 
durch  die  Diagnose  an  Sicherheit,  die  Ortliche  Behandlung 
an  Wirksamkeit  sehr  viel  gewinnt.  Ausspritzungen  von  lauem 
Wasser  befordern  die  Reinlichkeit  des  Geschwiirs ; man  ver- 
meide  aber  das  Ausstopfen  mit  Charpie,  das  Einlegen  von 
Bourdonnets,  wodurch  Eitersenkungen  mehr  gefordert  als 
gehindert  werden.  Yielmehr  begniige  man  sich  mit  einem 
einfacken  oberflachlichen  Yerbande  von  Charpie,  oder  einem 
Breiumscklage  von  Hafergriitze  oder  dgl.  — Diese  negative 
Behandlung  ist  hinreichend,  wenn  die  Caries  aliein  von  ei- 
ner  allgemeinen  Krankheit,  die  noch  fortbesteht,  herriihrt.  — 
Ist  aber  die  veranlassende  allgemeine  Ursache  bereits  getilgt, 
oder  war  eine  solche  viberhaupt  nicht  bemcrkbar,  so  ist, 
neben  Behandlung  eincr  etwanigen  allgemeinen  pradisponi- 
renden  Ursache  auch  ortlich  kraftiger  zu  verfahren.  Dafs 
eine  ctwa  vorhandenc  und  entfernbare  orthche  Ursache  (z.  B. 
eingcdrungene  fremde  Korper)  erst  fortgcschafft  werden  mufs, 
bedarf  wohl  kaum  der  Erwahnung. 

Ist  die  Caries  Folge  eincr  reinen  traumatischen,  acuten 
Entziindung,  also  eine  einfache  schlecht  eiternde  Wunde,  so 
mufs  sie  auch  wie  eine  solche,  ganz  einfach  behandelt  und 
verbunden  werden.  Da  aber  jedes  eine  langerc  Zeit  beste- 
hende  cariose  Geschwiir  immer  mehr  oder  weniger  torpiden 
Ckarakters  ist,  so  sind  gelind  reizende,  tonische,  aromalische 
Mittel,  (Deiergentia) , angezeigt,  als  Myrrh e,  Einspritzungen 
von  Decocten  der  Kamillen,  Eichenrinde,  Kastanienrinde, 
China,  Sabina,  griinen  Wallnufsschaalen,  von  Liquamen  myr- 
rhae,  verdiinnter  Sublimatsolution,  Kalkwasser.  — Bei  stark 
jauchenden  Geschwiiren  benulzt  man  statt  der  Einspritzun- 
gen, Einstreupulver  von  den  so  eben  genannten  Yegetabilien, 
auch  von  Kohlenstaub.  In  der  Umgegend  macht  man  Ein- 
reibungen  von  fliichtigen  Salben,  geistigen  Fliissigkeiten  u.s.w. 
Aufserordentlich  gute  Dienste  thun,  da,  wo  es  tliunlich  ist, 
gelirul  reizende  Biider  des  ganzcn  Gliedes,  besonders  Aschen- 
kali-  oder  Seifenbader,  die  man  allmahlig  verstarken  kann, 
d°ch  nie  so  sehr,  dais  sie  Entziindung  oder  Rothe  der  Haut 
crzeugen.  Zum  Yerbande  wiihlt  man  in  diesen  Fallen  gem 
Bici  \on  ai omatischen  Krautcrn,  oder  mit  den  bczeichneten 
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Heilmitteln  (besontlers  Dccoclum  chinae)  befeuchtete  Pluma- 
ceaux  oder  auch  eine  ganz  einfaclie  Charpicdecke.  Glaubt 
man,  dafs  der  Knochcn  derWirkung  der  Orllichen  Heilmil- 
tel  durch  die  ihn  bedeckenden  Fleischauswiiclise  enlzogen 
werde,  so  zerstort  man  diese  durch  Hollenstein  oder,  vor- 
ziiglich  wenn  sich  einzelne,  selir  grofse  Schwamme  zeigen, 
durch  das  Brenneisen.  Wil  d der  Knochcn  bei  dieser  Ver- 
i'ahrungsart  necrotisch,  so  m ufs  er  dcmgemafs  behandelt  und 
entfcrnt  werden,  wobei  es  nothwendig  werden  kann,  das 
Geschwiir  zu  erweitern  oder  den  necrotischen  Knochcn,  ive- 
gen  seiner  Grofse  durch  mcchanische  Miltel,  z.B.  den  Tre- 
pan, zu  verkleinern;  jedenfalls  kann  man  die  Ausstofsung  des 
bereits  vom  gesunden  gelofsten  necrotischen  Knochenstticks 
befordern,  wenn  man  es  bei  jedem  Verb  an  dc  mit  der  Pin- 
cette clwas  holier  bewegt.  Da  die  Aelteren  glaubten,  dafs 
kein  cariiiser  Knochcn  eigentlich  heilen  konne,  sondern  dafs 
er  im  besten  Falle  absturbc,  so  bedienten  sie  sich  einer 
Menge  selir  scharfer  Mittel,  um  den  Knochen  schneller  zu 
todfen  und  zu  entfernen,  namentlich  der  Tinct.  myrrhae,  aloes, 
euphorbii,  Spirit,  sulphur,  aeth.,  Ol.  cariophyllor.,  cinnamoni, 
roris  marini,  terebinthinae,  vorziiglich  des  Liquor  Bellostii 
und  des  Brenneisens;  und  wo  man  glaubte,  dafs  diese  Mit- 
tel nicht  tief  gciiug  eindringen  konnten , bohrte  man  den 
Knochen  entwcder  an,  oder  man  verdiinnte  ihn  vermittelst 
Exfoliativ trepan,  Schabeisen  u.  s.  w.  soviel  als  notliig  schien, 
und  lcgte  dann  mit  jcnen  scharfen  Eliissigkeiten  benetzte 
Charpie  ein.  — Alle  diese  Mittel  sind,  sclion  Avcil  man  die 
Tiefe  ihrer  Einwirkurig  iibcr  die  Grenze  des  kranken  Kno- 
chens  hinaus  gar  niclit  bcslimmen  kann,  ganz  verwerflich  und 
dalier  auch  langst  verworfcn;  nur  der  Gcbrauch  des  Gliih- 
eisens  hat  sich  in  Frankreich  noch  erhalten,  und  findct  an 
Boyer  einen  selir  bercdten  Vertheidiger.  — Und  wenn  man 
erwagt,  dafs  das  Gliiheisen  nicht  blofs  tddtet,  sondern  zu- 
gleich  die  Umgegend  zu  einem  kraftigeren  Entzundungs-  und 
Lebensprocesse  aufruft,  — gewissermafsen  also  umstimmend 
wirkt,  so  kann  man  nicht  umhin  in  hartnackigen , torpiden 
Fallen  von  nicht  zu  ausgebreiteter  Caries  superficialis,  wo 
das  Knochengcschwur  sich  weder  zum  Bessercn  noch  zum 
Schlecliteren  neigt,  sich  weder  riickt  noch  liihrt,  sich  von 
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der  Anwendung  des  Gliiheiscns  einen  gtinstigen  Erfolg  zu 
versprechen.  Bei  der  Application  desselben  mufs  vorher  der 
Knochen  moglichst  blofsgestellt,  schwammige  Auswiichse  ent- 
fernt,  cine  allzureichliche  Jauclie  mit  Cbarpie  abgetrocknet, 
die  fleischige  Umgebung  vor  der  Einwirkung  des  Feuers 
geschiitzt,  und  diese  sclbst  so  viel  als  moglich  auf  den  kran- 
ken  Theil  dcs  Knochens  besckrankt  werden,  weshalb  man 
besonders  auf  die  Form  des  Brenneisens  und  die  Zeit,  wak- 
rend  der  es  mit  dem  Knochen  in  Beriihrung  bleibt,  zu  ach- 
ten  hat.  Boyer  lafst  sich  durch  einmaligc  vcrgebliche  Cau- 
terisation nicht  von  der  Wiederholung  abschreckcn.  — In 
einer  andern  Absicht  wendet  man  das  Feuer  an  bei  sehr 
tief  liegender  Caries,  wo  es  wegen  der  grofsen  Menge  des 
iiber  dem  krankcn  Knochen  liegenden  Fleisches  nicht  mog- 
lick  ist,  jenen  frei  zu  legen  und  den  Heilmitteln  zuganglich 
zu  machen.  Die  Jauche  enlleert  sich  dann  gcwohnlich  durch 
lange,  gewundene,  weit  von  der  kranken  Knochcnstelle  miin- 
dende  Fisteln.  Solche  Fiille  ereignen  sich  am  haufigsten  bei 
Caries  der  Wirbel,  des  Schulter-,  Hiift-  und  Kniegelenkes. 
Hier  kauterisirt  man  die  Weiclitheile  mittelst  Moxa  oder 
Brenneisen,  so  nahe  als  moglich  am  kranken  Knochen  in 
der  Absicht,  die  der  Caries  zu  Grunde  licgende  Entztindung 
abzuleiten,  und  bildet  demnachst  aus  der  kauterisirten  Stclle 
eine  Fontanelle.  — Doch  ist  dieses' Mittcl  so  wirksam  und 
durch  kein  anderes  zu  ersetzen,  als  es  bei  beginnender  Caries 
ersclieint,  doch  auch  nur  in  diesem  Grade  der  Krankheit  zu 
empfehlen,  da  es  bei  bereits  bedeutender  Knochenzerstorung 
nur  durch  Schmerz  und  Siifteverlust  schadet.  Yergl.  Caustica. 

Bei  der  Caries  holder  Knochen  (Rohrenknochen,  Ma- 
xilla superior ) ergiefst  sich  bisweilen  die  Jauche,  wahrend 
nach  aufsen  wenig  oder  gar  keine  ausfliefst,  in  die  Hohle 
des  Knochens,  verhalt  sich  hier,  verursacht  ungeheure  tief- 
sitzende  Schmerzen,  bisweilen  selbst  Auftreibung  des  Kno- 
chens. Hier  wild  es  noting,  den  Knochen  mittelst  des  Tre- 
pans anzubohren.  Hat  friiher  schon  ein  Flufs  nach  aufsen 
bestanden,  so  mufs  man  vorher  versuchen,  die  alte  vielleicht 
verstopfte  Fisteloffnung  mittelst  Einspritzungen  und  derglei- 
cheii  wieder  zu  oflnen.  Erscheinen  die  oben  angegebenen 
Zeichen  der  Anchylose,  so  hat  man  slrcngc  Ruhe  dcs  Giicdcs 
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zu  empfehlen.  Als  lelztcs  Mittel  gegen  Caries  ist  die  mecha- 
nische  Entfernung  des  kranken  Knochens  zu  betrachten.  Sie 
ist  angezeigt:  1)  bei  rein  ortlicher,  gewissermafsen  habitaell 
gewordener  Caries,  die  lief  in  die  Knochensubstanz  cindringt 
und  durch  ihre  Unheilbarkeit  den  Gebrauch  des  Gliedes 
hemmt,  2)  Bei  derjenigen  Caries,  die,  obgleich  sie  von  kei- 
ner  noch  in  voller  Kraft  stehenden  Dyskrasie  unterstiitzt  wird, 
trotz  aller  angewandten  Mittel  immer  weiter  fortschreitet  und 
bereils  den  Anfang  eines  hektischen  Fiebers  veranlafst  hat. 
Die  Entfernung  kann  sowohl  durch  Excision  eines  Knochen- 
sliickes  (am  haufigsten  an  der  Tibia  ausgefiihrt,  so  z.  B. 
2 mal  gliicklich  von  Hey,  s.  dessen  Practical  observations  in 
Surgery)  als  auch  durch  Decapitation  langer  Knochen,  als 
durch  Absetzung  eines  ganzcn  GUedes  geschehn.  Welche 
von  diesen  Operationsmcthoden  jedesmal  anzuwenden  ist, 
wird  durch  die  raumlichen  Verhaltnisse  der  Krankheit  und 
den  Grad  der  Mitleidenschaft  der  nahen  "Weichtheile  be- 
gtimmt. 

Synon.  Teredo.  Beinfaule.  Beinfrafs  Franz.  Carie.  Pourriture  ct 
vermou'issure  des  os.  Engl.  Rottenes  or  Caries,  of  the  bones. 
Holl.  Beenvreter,  Opecten  der  Beenen. 

Litt-  v.  Grdfe's  u-  v.  Walther's  Journ.  d.  Chir.  u.  Augenli.  Bd.  IV. 
V.  VI.  VII.  VIII.  IX.  Wg  — r. 

CARIES  ANTRI  HIGHMORI.  S.  Antrum  Highmori. 

CARIES  DENTIUM,  Beinfrafs  der  Zahne.  Der 
Beinfrafs  ist  eine  von  jenen  Krankheiten  der  Zahne,  durch 
welche  die  Kronen  derselben  meistens  zerstort  werden,  und 
gleich  den  Geschwiiren  der  wcichen  Gebilde,  in  einer  lang- 
samen  Zernagung  ihrer  Substanz  besteht.  Die  Ursache  die- 
ser  Krankheit  ist  entweder  eine  Entziindung  in  der  Zahn- 
holde,  deren  Folge  Eiterung  und  Zerslorimg  des  Zahnes  an 
jrgend  einer  Stelle  von  innen  nach  aufsen  ist;  oder  die  Zer- 
s torung  hat  von  aufsen  begonnen,  wie  dies  der  Fall  durch 
Beruhrung  eines  benachbarten  kranken  Zahnes,  durch  Un- 
reinlichkeit,  durch  Bruch  eines  Tlieils  der  Krone  u.  s.  w. 
sein  kann.  Eben  so  tragen  zur  Erzeugung  dieser  Krank- 
heit gewisse  Arzneicn  das  Ihrige  bei.  Zu  diesen  gehoren 
alle  Mercurial-Praparate,  unter  welchen  das  Calomel  oben 
an  stebt,  die  Goldoxyde,  alle  Sauren,  wozu  hauplsachlich 
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der  hhufige  Gebrauch  des  Haller  schen  Sauers  zu  rechnen 
ist,  die  Zahnpulver,  welche  eine  grofse  Menge  wcinsteinsau- 
res  Kali  und  iiberhaupt  Salze  enthalten;  der  Campher,  der 
Moschus,  das  Opium  und  alle  narkotischen  Mittel.  Zu  den 
Ursacken,  wodurch  dem  cariosen  Verderben  der  Zahne  von 
innen  und  aufsen  zugleich  Anlafs  gegeben  ist,  diirfte  man 
fiiglick  jeden  plelhoriscken  Zustand  rechnen,  vorziiglich  im 
jugendlichen  Alter,  ganz  besonders  bei  Madchen  vor  dem 
Erscheinen  ihrer  Regeln,  so  wie  auch  jede  Unterdiiickung 
gewohnter  Blut-  und  selbst  anderer  durch  Iangere  Zeit  be- 
standener  Entleerungen.  Endlich  tragen  auch  Scrofelsucht, 
zuriickgetretene  JFlechten  und  Kratze  zur  Hervorbringung  die- 
ser  Krankheit  vieles  bei.  Auch  ist  der  Beinfrafs  der  Zahne 
bei  vielen  Menschen  eine  ererbte  Krankheit.  Aus  der  Art, 
wie  der  Beinfrafs  nach  den  jedesmaligen  Ursachen  von  in- 
nen nach  aufsen,  oder  von  aufsen  nach  innen  fortschreitet, 
wird  er  auch  in  die  Caries  a causa  interna  und  Caries  a 
causa  externa  unterschieden.  Kinder  und  Jiinglinge  sind 
dieser  Krankheit  weit  mehr  unterworfen,  als  Erwachsene; 
bei  Menschen  aber,  welche  das  funfzigste  Jahr  zuriickgelegt 
haben,  entsteht  der  Beinfrafs  von  innen  nach  aufsen,  wegen 
verminderter  Reizbarkeit  und  bedeutend  verengerter  Zakn- 
hohle  nur  aufserst  selten.  Auch  selbst  die  Infektion  durch 
die  benachbarten  kranken  Zahne  gelrt  bei  weitem  nicht  mehr 
so  schnell  vor  sich,  als  im  jugendlichen  Alter,  wo  das  ganze 
Gewebe  des  Zahns  noch  aufserst  zart  und  poros  ist.  Die 
oberen  Schneidezahne  sind  dieser  Krankheit  mehr  unterwor- 
fen, als  die  untera,  weil  sie  den  Einwirkungen  von  aufsen 
mehr  ausgeselzt  sind,  als  jene  des  Unterkiefcrs,  z.  B.  beim 
Trinken  u.  s.  w.  Nach  diesen  folgen  die  Backen-  und  Mahl- 
zalrne,  welche  vermoge  ihrer  Furchen  und  Zacken  schon 
mehr  dem  Anhaufen  der  Unreinigkeit  Platz  gewahren.  Die 
Eck-  und  Augenzahne  sind  vermoge  ihrer  conischen  Gestalt 
und  ihres  starken  Emails  am  wenigsten  dem  Beinfrafse  un- 
terworfen. Der  Beinfrafs,  wclcher  sich  in  der  Hohle  des 
Zahns  bildet,  ist  anfangs  sehr  schwer,  oder  gar  nicht  zu  er- 
kennen.  Der  Kranke  hat  blofs  ein  dumpfes  Gefiihl  von 
Empfindlichkeit  beim  Beginncn  dcsselben,  ohne  jedoch  liber 
Schincrzen  zu  klagen.  Nur  wahrend  des  Essens  fiihlt  er 
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bei  der  Zermalmung  hiirterer  Speisen,  dafs  irgcnd  ein  Zalm 
krank  sein  miisse.  Lafst  sich  nun  ein  soldier  Kranker  un- 
tersuchen,  so  sieht  man  oft  an  einem  seiner  Ziihne  einen 
dunklcn  Fleck,  welch er  anzeigt,  nach  welchcr  Seite  der 
Krone  der  Brand  hinwirkt,  -vvelclie  auch  endlich  an  dieser 
Stelle  einbriclit.  Daher  gescliielit  es,  dafs  Zaline,  welche 
vor  wcnigen  Tagen  erst  untersucht  und  gesund  befunden 
worden  sind,  auf  einmahl  zerstorte  und  eingebrocliene  Kro- 
nen zeigen.  Der  von  aufsen  beginnende  Beinfrafs  offenbart 
si cli  meistens  durch  einen  schwarzbraunen  Fleck,  welcher 
durch  eine  der  oben  angefiihrten  Ursachen  erzeugt,  allmah- 
lig  greifser  und  tiefer  wil'd,  bis  er  endlich  in  die  Hohle  der 
Krone  so  weit  eindringt,  dafs  dadurch  der  Zahnnerve  ent- 
blofst  wird,  und,  wenn  er  nicht  schon  friiher  abgeslorbcn 
ist,  Zaknschmerz  verursacht.  Uebrigens  Avird  dcr  Beinfrafs 
dcr  Zaline  nocli  in  den  feuchten  ( cartes  humida ),  und  den 
trockencn  Beinfrafs,  (caries  sicca ) eingetkeilt.  Duval  nimmt 
gar  7 Alien  von  Zahncaries  an:  1)  die  abschiilende  Caries 
( caries  decorticans).  Sic  zeigt  sicli  unter  der  Gestalt  eines 
gelben  Flcckes  auf  der  Krone,  worunter  das  Email  zerreib- 
lich  ist,  so  zwar,  dafs  es  sich  endlich  an  der  ganzen  Ober- 
flache  der  Krone  all  lei  set.  2)  Die  kalkaftige  Caries  ( caries 
calcarea ).  Diese  cliarakterisirt  sich  durch  einen  kreisformi- 
gen  Eindruck,  in  welchcm  der  Schmelz  zerreiblich  und  viel 
weifser,  als  im  gesunden  Zustande  ist.  3)  Die  durchbok- 
rende  Caries  ( yerforans ).  Diese  zeigt  sich  in  Form  einer 
kleinen  Hohle,  welche  riicksicktlick  ilirer  Breite  und  Tiefe 
selir  verschieden  ist,  und  deren  "Wande  gelblich  oder  sch^varz 
sind.  4)  Die  kohlenartige  Caries  (carbonica).  Diese  beginnt 
mil  einem  schwarzen  Fleck,  Avelcher  zuerst  diucli  den 
Schmelz  durchscheint,  und  demselbcn  eine  blauliche  Farbe 
miltheilt.  Auf  diesen  Fleck  folgt  eine  Hohle,  deren  Wande 
zerreiblich,  schwarz,  jcdoch  gcruchlos  und  unempfindlich 
sind.  5)  Die  stillstehende  Caries.  Diese  hat  diesclbcn 
sie  charakterisirenden  Kennzcichcn  Avic  die  vorhergehende; 
nur  sind  ilire  Wiinde  nicht  zerreiblich,  sondern  hart,  Avie  im 
gesunden  Zustande.  (i)  Die  gcheilte  Caries  ( caries  sanata ). 
Hier  ist  der  Schmelz  in  einem  gCAvissen  Umfange  an  dcr 
Krone  dcs  Zahns  zersthrt,  obne  dafs  dies  jedoch  die  Wir- 
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kun'g  der  Abntifzung  ist,  denn  hier  ninimt  die  darunter  lie- 
gende  Knochensubslanz  den  Glanz  und  die  Hiirte  des  Sehniel- 
zes  an.  Nach  Duval's  Ansicht  ist  dieses  ein  Streben  der 
Nalur,  durch  welches  sie  die  Heilung  einer  eigenen  Art 
von  Caries  bczweckt.  7)  Die  durchbrechende  Caries. 
Sie  erscheint  zuerst  als  ein  inifsfarbiger  Fleck  am  Halse 
des  Zahns,  welch er  bald  sich  zum  Griibchen  gestaltct,  wel- 
ches allmahlig  tiefer  dringt,  bis  endlich  der  Hals  des  Zahns 
ganzlich  durchfressen  ist,  wo  durch  die  Krone  von  den  Wur- 
zeln  getrennt  wild,  und  abfallt.  — Die  Caries  in  den  Zah- 
nen  mag  nun  sein,  welche  sie  wolle,  so  mufs  ihrem  Fort- 
schreiten  baldmoglichst  Einhalt  gethan  werden,  um  theils  der 
fernern  Zerstorung  der  Krone  vorzubeugen,  und  theils  die 
Schmerzen  zu  verhiiten.  Wild  jedoch,  odor  kann  keine 
Hiilfe  geschafft  werden,  so  zerstort  cliese  Krankheit  den  Zahn 
bis  an  seine  Wurzcl,  wo  sie  dann  meistens  von  selbst  auf- 
hort.  Nur  in  aufserst  sel  tenon  Fallen  zerstort  sie  auch  die 
Wurzel  desselben,  und  dies  befrifft  fast  immer  nur  die  Wur- 
zeln  der  oberen  Schneide-  und  der  Augenzaline,  weil  sie 
am  dickslen  sind,  und  den  grofsten  Nervenkanal  haben. 
Auch  zerstort  sich  fast  immer  durch  Nervenconsens  der  Ge- 
spann  des  kranken  Zahns.  W enn  sich  nun  bei  der  Caries 
keine  Urastande  einfinden,  welche  das  Ausziehen  derselben 
gebieten,  so  hat  man  zur  Hebung  oder  Hemmung  dieser 
Krankheit  eine  Menge  aufserlich  anzuwendender  Mittel  vor- 
gescldagen,  deren  Hauptnutzen  aber  meistens  nur  darin  be- 
steht,  die  mit  der  Caries  der  Zahne  gewohnlich  in  Yerbin- 
dung  stehenden  Schmerzen  zu  heben.  Zu  den  aufserlichen 
Mi  It  ein  zahlt  man  folgende:  1)  die  Narcotica,  worunter  das 
Opium,  die  Belladonna,  der  Hyoscyamus  obenan  stehen. 
Gewohnlich  werden  diese  in  Pillenform  verordnet,  und  in 
den  hohlen  Zahn  gelegt.  Obwohl  diese  Mittel  in  der  Re- 
gel nur  als  Zahnschmerz  stillende  gebraucht  werden,  so  be- 
fordern  sie  doch  das  Absterben  der  kranken  Zahnparthic  und 
heilen  auf  diese  Art  manchmal  die  Caries.  2)  Die  balsami- 
schen  Mittel.  Die  Hauptrolle  spielt  hier  die  MyiThcntinctur, 
welche  durch  ihre  auslrocknende  und  heilende  Eigenschaft 
die  Caries  humida  in  die  sicca  verwandeln,  was  eigentlich 
immer  fiir  den  Arzt  die  zu  losende  Aufgabe  sein  sollte.  Man 
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nimmt  ctwas  Baumwolle,  macht  ein  der  cariosen  Zahnholile 
entsprechendes  Kiigelchen  daraus,  schwangert  es  init  der 
Myrrhentinctur,  odcr  auch  einem  andern  spirituos-balsami- 
schen  Mittel,  und  legt  es  in  die  friiher  wold  ausgcreinigte 
Hohle,  was  taglich  1 bis  2 mal  geschehcn  soli.  1st  nun  der 
kranke  Zahn  ganz  ausgetrocknet,  siekert  aus  seiner  Holde 
nichts  mehr  aus,  dann  soli  er  plombirt  werden.  (Das  soge- 
nannte  Ausschalen,  Ausschneiden,  Auskratzen  der  Caries, 
wie  sich  Koclter  ausdriickt,  soil  auch  ein  Mittel  zur  Hedung 
der  Caries  sein.  Es  ist  jedoch  nicht  leicht  begreiflich,  wie 
diese  Operation  bei  jenem  Beinfrafse  der  Zahne  gemacht 
werden  kann,  wo  zugleich  der  Zahnnerve  blofsgelegt  ist, 
da  doch  in  solchen  Fallen  kaum  der  Druck  der  Baumwolle, 
deren  man  sich  zur  Ausreinigung  der  Hohle  bedient,  ertra- 
gen  wird.  Auch  ist  es  leicht  einzusehen,  wie  durch  diesen 
Eingriff  die  Caries  humida  beseitigt  werden  kann,  zu  deren 
Hedung  oft  Monate  erforderhch  sind.)  3)  Das  Cauterium 
actuale.  Dieses  ist  eins  der  vorziiglichsten  Mittel  zur  Hei- 
lung  des  Beinfrafses  der  Zahne.  Es  trocknet  die  Hohle  des 
Zahnes  schnell  aus,  und  hebt,  wenn  es  angezeigt  ist,  den 
Zahnschmerz  oft  augenblicklich.  Leider  lafst  sich  aber  die- 
ses Mittel  aus  verschiedenen  Griinden  nicht  immer  anwen- 
den.  Aufser  der  Furchtsamkeit  mancher  Leidenden  dagegen, 
kann  man  das  Cauterium  auch  nicht  an  einem  Zahne  an- 
wendcn,  welcher  riickwarts  krank  ist,  und  an  seinen  Nach- 
barn  anstcht;  auch  ist  dasselbe,  aus  Sorge  andere  Gebilde 
des  Mundes  zu  verletzen,  bei  den  letzten  Zahnen  sehr  schwer 
zu  appliciren.  Endlich  kann  auch  der  Zweck  mit  dem  Gliih- 
eisen  bei  solchen  Zahnen  nie  erreicht  werden,  welchc  an 
dem  Dasein  irgend  einer  Krankheit  des  Zahnfleisches  Ur- 
sache  sind,  weil  hier  immer  auch  die  Wurzeln  dieser  Zahne 
krankhaft  beschaffen  sind.  Alle  iibrigen  gegcn  Bcinfrafs  an- 
geriihmten  Iieilmittel  beschranken  sich  mehr  auf  die  Milde- 
rung  oder  Hebung  der  Zahnschmerzen,  und  werden  unter 
dem  Artikel  Zahnschmerz  abgehandelt,  oder  wenigstens  an- 
gedeutet,  da  ihrc  Anzahl  ungeheuer  ist.  Uebrigens  bleibt 
es  immer  eine  der  schwierigsten  Aufgaben,  trotz  aller  ge- 
riihmten  Mittel  den  Beinfrafs  der  Zahne  zu  heilen;  aber  die 
grofste  Sorge  hat  der  Zahnarzt  darauf  zu  verwenden,  dafs 
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die  Hohle  des  kranken  Zahnes  bestmoglichst  immer  gereinigt 
werde,  damit  keine  fremden  Stoffe,  als  Speisereste  u.  s.  w. 
in  der  Zahnhohle  weilcn  und  dort  durch  ihre  Verderbnifs 
die  Krankheit  fordern,  und  dafs,  sobald  der  feuchte  Beinfrafs 
in  den  trocknen  verwandelt  ist,  die  Hohle  des  Zahns  mit 
Gold,  Platina,  Blei  u.  dgl.  zur  Operation  geeigneten  Metalle 
ausgefiillt  werde.  Indessen,  wenn  es  ja  ein  Mittel  giebt,  den 
Beinfrafs  der  Ziikne  ganzlich  zu  beseitigen,  so  ist  es  die 
Feile.  Nur  mufs  dieses  Instrument  zu  gehoriger  Zeit  ange- 
wendet  werden,  und  der  Beinfrafs  von  aufsen  entstanden  sein. 
S.  Ausfeilen  der  Z aline.  C — 

CARLINA.  Eine  Ptlanzengattung  zur  natiirlichen  Ord- 
nung  Compositae  oder  Synanthereae  und  zwar  zur  Familie 
Acarnaceae  gehorig.  Urine  hat  sie  in  der  Syngenesia  Po- 
lygamia  aequalis.  Die  aufsern  Blattchen  des  Hauptkelches 
gleichen  den  Stammblattern , und  sind  an  der  Spitze  und 
deni  Rande  stachlicht;  die  innern  gleichen  Blumenblattern, 
sind  flach,  gcfarbt  und  stralenformig  ausgebreitet;  der  Blii- 
tenboden  spreuig;  die  Fadenkrone  fcderig. 

1)  C.  acaulis.  Linn.  sp.  ed.  Willd.  3.  p.  1693.  Cha- 
maeleon  albus  Clus.  Eberwurz.  Fine  schone  Distelptlanze, 
welch e in  hohen  Gegenden  des  mittlcrn  und  sudliehcn  Deutsch- 
Iands,  auch  auf  niedrigen  Bergen  in  der  Schweiz  nicht  selten 
ist.  Sie  hat  nur  selten  und  zwar  an  fruchtbaren  Stellen 
einen  Stamm,  sondein  die  Blume  kommt  fast  geradezu  aus 
der  AVurzel.  Die  Blatter  sind  lang,  fiederformig,  tief  getlieilt 
und  an  den  Spitzen  und  Randern  stachlicht,  fast  glatt.  Die 
Blume  ist  sehr  grofs,  von  zwei  Zoll  und  dariiber  im  Durch- 
messer;  die  weifsen  ausgebreiteten  Kelchblatter  im  Umfange 
erscheinen  wie  Blumenblatter,  und  machen  die  Blume,  welche 
auf  dem  Boden  zu  liegen  scheint,  sehr  hubsch.  Die  Wur- 
zel,  rad.  Carlinae  seu  Chamaeleontis  albi  s.  Cardopatiae  ist 
schon  lange  officinell;  sie  ist  lang,  einen  starken  Finger  dick, 
n eini^e  grolse  Aeste  zertheilt,  aufsen  runzelig  schwarzbraun, 
mnen  gelbhch  und  hat  einen  gewurzhaften  abcr  etwas  wi- 
dngen  Geruch  und  einen  bitterlichen , etwas  scharfen  und 
aromatischen  Geschmack.  Eine  genaue  chemische  Unter- 
8uc  mng  ist -mcht  vorhanden;  altere,  wie  die  von  Neumann, 
ge  en  em  nc  ichtes,  schweres,  atherisches  Oel  an,  worin 
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die  Wirksamkeit  zu  bestehen  scheint.  Sonst  wurde  die  Wur- 
zel  als  ein  erregendes,  schweifstreibendes  Mittel  in  typhiisen 
Krankheiten,  sogar  in  der  Pest,  gebraucht;  auch  wurde  viel 

Aberglaubisches  davon  erzahlt. 

2)  C.  acctnthif  alia  Allion.  ped.  p.  571.  t.  51.  TVtlld.  sp.  3. 
p.  1691.  C.  Chardousse  Vill.  delph.  3.  p.  30.  C.  acaulis 
Lam.  enc.  1.  p.  616.  Diese  Pflanze  unterscbeidet  sicb  von 
der  vorigen  durch  die  ganz  oder  unten  filzigen  Blatter. 
Sie  wachst  in  den  Pyrenaen  und  den  siidlichen  Alpen  auf 
Yorbergen  wild.  In  Frankreich  wird  die  Wurzel,  wie  die 
der  vorigen  gebraucht,  und  in  A.  Richai  d s Mediz.  Botanik 
S.  592  diese  als  die  vormals  officinelle  angegebcn.  Hochst 

wahrscheinUch  hat  man  beide  nicht  genau  unterschieden. 

L — k. 

CARMIN  ist  ein  sehr  schoner  rother  Farbestoff  (Pig- 
ment), welcher  aus  der  Cochenille  (s.  Coccus)  bereitet  vuid. 
Man  hat  verschicdene  Arten  ihn  zu  bereiten.  Fine  dersel- 
ben  besteht  darin,  dafs  man  die  fein  zerriebene  Cochenille 
mit  reinem  Wasser  (Regcnwasser)  kocht  und  dann  reinen, 
vollkommen  eisenfreien,  Alaun  zusetzt.  Man  giefst  die  klaie 
Fliissigkcit  in  Schalen  von  Glas  und  Porzellan,  und  lafst  sie 
einige  Tage  stehen,  wo  sich  dann  der  Carmin  absetzt.  I)ei 
Alaun  schliigt  hiebei  den  Farbestoff  der  Cochenille  mit  der 
thierischen  Matcrie  und  etwas  Alaunerde  nieder,  die  jedoch 
nicht  wesentlich  zur  Farbe  gehort.  Aus  der  iibrig  gebliebe- 
nen  Fliissigkeit  kann  man  noch  Carminlack  (Florentinerlack), 
eine  Yerbindung  des  Farbestolfs  mit  Alaunerde,  erhalten, 
wenn  man  sie  mitPoltasche  niederschlagt.  Der  reineFarbe- 
sloff  der  CocheniUe  lofst  sich  in  Wasser,  schwerer  in  W em- 
o cist  besonders  im  reinen  und  gar  nicht  in  Aether  auf.  Man 
brauchte  vormals  den  Carmin  zur  Farbung  der  Arzneimittel, 
w0  er  einen  indifferenten  Zusalz  macht.  L — k. 

CARMINATIVA , blahungstreibende  Mittel.  So 
■vverden  diejenigen  Arzneimittel  genannt,  die  durch  lhre,  den 
Darmkanal  mehr  oder  weniger  fluchtig  erregenden  und  seme 
perislaltische  Bewcgung  vermehrende,  so  wie  durch  ihre, 
in  demsclben  vorhandene  krampfhafte  Spannungen  ausglei- 
chende,  Wirkung,  den  Abgang  der  im  Yerdauungskanal 
angehauften  Luft  begiinstigon.  Es  gehoren  zu  diesen  Mit- 
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teln  alle  aromatischen,  geisligen  und  fltichtig  erregenden 
krampfstillenden  Arzcneien,  die  eine  inelir  oder  weniger  er- 
hilzende  Nebemvirkung  ausiiben,  und  ebcn  darum  in  alien 
Fallen  der  Blahsucht  keine  ganz  unbedingte  Anwendung  fin- 
den  konnen.  Das  verschiedene  Causalverhaltnifs  dieser  Luft- 
entvvickelung  mufs  vielinehr  sorgfaltig  beriicksichtigt  werden, 
und  in  alien  Fallen  wo  dieses  in  einem  activen  Congestions- 
zustande  nach  den  Yerdauungsorganen  zu  suchen  ist,  sind 
sie  zu  vermeiden.  Die  Zahl  dieser  Mittel  ist  sehr  grofs;  als 
die  wirksamsten  sind  folgende  zu  betracliten.  Die  stark eren 
aetherischen  Oele  nehmen  den  ersten  Platz  ein,  als  das 
Oleum  carvi,  menthae,  chamomillae,  cajeput,  cinnamomi,  foe- 
nicidi,  anisi  u.  s.  w.  Nachst  dem  die  Aether-  Arten,  und 
die  Tincturen  von  aromatischen  Substanzen,  der  Liquor  am- 
monii  succ.  anisatus,  vinosus,  das  Oleum  animale  aethereum  • 
das  Castoreum ; die  Asa  foetida,  vorziiglich  in  Klystieren ; die 
Valeriana;  die  Theeaufgiisse  von  Pommeranzenblattern,  Me- 
bsse,  Mentha,  millefolium,  chamomilla,  caryophylla  aromatica, 
angelica;  das  Pulver  von  Nux  moschata,  cortex  cinnamomi, 
Galgant,  Zingiber,  Rheum  u.  s.  w.  B — t. 

CARNIFICATIO  OSSIUM.  S.  Osteosarcosis. 

CARO,  Sarx,  Fleisch.  In  neuerer  Zeit  hat  dies  Wort 
bei  den  Anatomen  und  Physiologen  gleiche  Bedeutung  mit 
Muskelsubstanz ; in  alteren  Zeiten  nahmen  Aerzte  und  Phy- 
siologen mehrere  Fleischarten  an ; so  z.  B.  unterschieden 
Hippocrates  und  Galen  ein  anderes  Fleisch  der  Muskehi, 
ein  anderes  der  Eingeweide,  ein  anderes  der  Driisen  ( Caro 
musculosa,  glandulosa,  parenchymatica.  Vergl.  Th.  Bartho- 
lim  Anatome.  Prooem.  p.  5).  Im  gewohnlichen  Leben  wnr- 
den  zu  alien  Zeiten  und  in  alien  bekannten  Sprachen  die 
meisten  V eichtheile  des  Korpers  Fleisch  genannt,  um  sie 
von  den  Ivnochen  und  den  Saften  des  Korpers  zu  unter- 
scheiden.  Tropisch  gebraucht  man  den  Ausdruck  Fleisch 
noch  jetzt  in  dcr  Anatomie  und  Chirurgie  fur  einige  nicht 
fleischige  Substanzen;  so  z.  B.  Iieifst  die  feste  Zellsubstanz, 
vvovon  (lcr  Hals  der  Zahne  umgeben  ist,  Zahnfleisch  (gm- 
g*vo),  die  rolhen  Zellwarzchen  in  Wunden,  wuchcrndes 
Fleisch  (Caro  excrescens,  luxurians) ; eben  so  nennt  man 
in  dei  I hylologie  die  weichen  Substanzen  mancher  Friichte 

Med.  cbir.  Eneycl.  VII.  Rd.  4 
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Fleiscli,  z.  B.  Caro  cydoniorum,  cilri,  cassiac,  pruno- 
rum  u.  s.  w.  S — m. 

CARO  LUXURIATSS.  Man  verstehl  hicrunter  widcr- 
natiirliche  Fleischauswuclise,  welch e am  hauligston  in  schwam- 
migen , dann  in  einfachcn  Geschwiiren  und  aucli  in  Mun- 
den  vorkommen,  und  die  sich  von  dev  naturgemafsen  Gra- 
nulation dadurch  unterschoiden,  dafs  sie  weich,  dmikelroth, 
auch  schwarzblau,  blei'ch , schlaff,  schlcimig,  leicht  blutcnd 
sind,  in  der  Rcgel  sich  ohne  Scbmerzen  wegbringen  lassen, 
abcr  schr  leicht  wiederkommcn;  zuweilen  bemerkt  man  sie 
nur  an  den  Random  der  Geschwure  und  W 'unden;  sehr 
leicht  aber  wachsen  sie  tiber  die  Hautrander  vor,  ohne 
Narbc  anzulegen.  Bisweilen  linden  wir  sie  hart  und  weich, 
schmerzllaft. 

I) as  wilde- Flcisch  kommt,  wie  gesagt,  in  Geschwiiren 
am  haufigsten  vor,  vorzuglich  in  solchen,  die  eine  Entnn- 
schung  der  Safte  zur  allgemeinen,  odcr  irgend  einen  frem- 
den  Korper,  zur  ttrflichen  Ursache  haben,  wie  z.  B.  in  scvo- 
phulosen  Geschwiiien,  in  Geschwiiren  bei  Caries  u.  s.  w. 
In  einfachcn  Wunden  pflegt  das  wilde  Meisch  sehr  leicht  dann 
zu  entstehen,  wenn  man  die  Granulation  emporwachsen  hi  1st, 
ehe  der  Grund  der  Wunde  rein  und  gesund  ist,  wenn  man 
diesc  mit  fetter,  ranziger  Sallic  verbindet,  diese,  wie  dies 
fruher  so  haufig  gescliah,  auf  Wunden  dick  aufstreicht  und 
endlich,  wenn  man  die  Wunde  nicht  gehiirig  rein  halt. 

Was  das  Vermeiden  dcr  Entstehung  dcs  wilden  Flei- 
sches  belli fft,  so  verweist  Refer,  dieses  Artikels  aufAbscefs, 

Cicatrisatio,  Granulation  und  Wunden. 

Bemerkt  man,  dais  die  Granulation  zu  fippig  vorwiichst, 
hat  man  Grund  die  Entstehung  dcs  wilden  Fleisches  zu  be- 
fiirchten,  so  kommt  man  dieser  lclztcrn  dadurch  zuvor,  dafs 
man  die  zu  starke  Granulation  in  Schranken  halt , welclie 
am  zwcckmiifsigsten  durch  Yerbinden  der  Geschwiire  odor 
Wunden,  mittelst  Unguentum  aegyptiacum  gesclneht.  Die- 
ses Kupfcrpraparat  wil'd  auch  da  vortreflliche  Dienstc  lci- 
sten,  wo  bercits  wildcs  Flcisch  schon  da  ist,  jedoch  noch 
nicht  in  liohem  Grade.  Ist  diese  Wucherung  aber  schon 
weiter  ausgebildet,  dann  wirken  hier  am  sichcrsten  Aetzmit- 
tel,  namentlich  eine  Auflhsung  des  sal])etersauren  Siibers, 
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Spicfsglanzbutter,  u.  s.  w.  — Einzeln  vorkommendc,  slarke 
fleischige  Auswiichse  cntferne  man  mit  dem  Messer  odcr  der 
Schecre. 

Svnonim,  Caro  fungosa , Ec  sarcoma.  Ilypcrsarcosis.  Luxuria, 

Schwammiges,  wildes  Fleiscli.  Chair  labeux  oufongeux.  E.  Gr  — e. 

CARO  QUAD  RATA  SYLVIl,  Musculus  accessorius 
flexoris  digitorum  perf or  antis,  Caput  secundum  flex  oris  longi. 
digitorum  Albini  ( Albini  historia  muse.  horn.  ed.  Hartenlceil 
1796.  4.  p.  497),  ein  kloiner,  platter,  viereckiger  Muskel, 
w etcher  in  der  Fufssohle  fiber  dem  kurzen  Zehenbeuger  liegt, 
von  der  untern  Fliiche  dcs  Fersenbeinkorpers  und  dem  lan- 
gen  Fersenwiirfelbeinbande  entspringt,  schrag  vor-  und  ein- 
warts  geht,  und  sic h an  den  aufsern  Rand  der  Sehne  des 
langen  Zehenbcugers  befestigt.  Er  zieht  die  Sehne  des  langen 
Zehenbeugcrs  nach  hinten  und  aufsen,  und  bestimmt  sic  da- 
durch  mehr  in  gerader  Richtung  beim  Beugen  der  Zehen  zu 
wirken.  S — m. 

CAROBA  wild  in  Brasilien  die  Bignonia  anti  syphilitica 
genannt.  S.  Bignonia.  L — k. 

CAROTICUS  CANALIS.  S.  Carotis. 

CAROTIS  COMMUNIS  (s.  Primitiva  s.  Cephalica ) , 
die  gemeinschaflliche  Kopfpulsader.  — Auf  jeder  Seite  des 
liaises  steigt  eine  aus  der  Brust  zum  Kopfe  hinauf;  die  bnke, 
etwas  kleiner  als  die  rechte  ( Sdmmeriug  Gefaislehrc  §.  106.), 
entspringt  unmittclbar  aus  dem  Bogen  der  Aorta,  die  rechte 
dagegen  aus  dem  ungenannten  Stamm e (Truncus  anouymus). 
Beide  steigen  vor  den  Halswirbeln  und  der  untern  Schild- 
driisenpulsader,  zu  jeder  Seite  neben  der  Luftrohre  und  dem 
Kehlkopfe,  die  linke  aufserdem  neben  der  Speiserohre,  bis 
zum  obern  Rande  des  Schildknorpels  hinauf,  wobei  sic  sich 
im  Aufsteigen  in  dem  Maafsc  von  einander  entfernen,  als 
der  Kehlkopf  breiter  ist  wie  die  Luftrohre.  Gewohnlich  ent- 
springen  aus  ihnen  in  diesem  Yerlaufe  keine  Aeste,  biswei- 
lcn  aber,  nahe  unter  dem  obern  Ende,  die  obere  Schilddrti- 
senpulsader , sclten  im  untern  Theile,  die  untere  Schilddrii- 
senpulsadcr.  Aufser  von  den  allgem einen  Hautbedeckungen, 
ist  jede  Carotis  bedeekt  von  dem  Hautmuskel  des  Halses, 
dem  Kopfnicker,  dem  aufsern  Rande  des  Brustzungenbein- 
und  Brustschildknorpelmuskels,  dem  Sdhultcrzungenbeinmus- 
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kel,  welcher  sich  nrit  ihr  kreuzt,  und  der  Schilddriise,  fulls 
diesc  etwas  grofse  Seilenlappen  hat.  Nacli-  aufsen  neben 
tier  Carotis,  zugleich  elwas  vor  ihr,  und  mit  ihr  in  eincr  ge- 
meinschaftlichen  Zellscheide,  lauft  die  innere  Drosselblutadcr 
(Vena  jugularis  interna ) am  Halse  herab;  zwischen  beiden 
Gefafsen  liegt  der  Norms  vagus,  und  lnntcr  denselben  der 
N.  sympatliicus. 

Deni  obern  Rande  des  Schildknorpels  gegeniiber,  cndigt 
sich  die  Carotis  communis  mittelst  Spaltung  in  die  iiufsere 
Kopfpulsader  (Carotis  externa  s.  facialis),  und  die  innere 
Kopfpulsader  (Carotis  interna  s.  cerebralis ).  Selten  nur  fin- 
dcn  Abweichungen  von  dieser  Anordnung,  eine  hcihere  oder 
niedrigere  Theilung  derselben  Statt.  (Burns,  surgical  ana- 
tomy. Edinb.  1811.  Uebers.  von  Dolilhoff.  Bemerkungen 
uber  die  chir.  Anatomie  desKopfes  und  Halses.  Halle  1821. 
p.  87).  Obgleich  diese  Theilungsstelle  gewohnlich  in  jedem 
Lebensalter  im  Yerhaltnifs  zum  Schildknorpel  dieselbc  ist, 
so  ist  sie  nichts  desto  weniger  bei  Kindern  weiter  vom  Un- 
terkieferwinkel  entfernt  als  beiErvvaclisenen;  entwickeln  sich 
namlich  die  Zahnliohlenfortsatze  starker  beim  Ausbruch  der 
bleibenden  Zahne,  so  wild  der  Ober-  und  Unterkiefer  ho- 
lier, der  Wink  el  des  letztern  tritt  defer  herab,  und  bedeckt 
die  Pulsaderaste  der  Carotis  externa,  z.  B.  die  Arteria  lin- 
gualis,  occipitalis  etc.,  die  beim  Kinde  unter  dcmselben  liegen. 

Die  Carotis  externa  liegt  etwas  weiter  nach  innen  und 
vorn  als  die  Carotis  interna,  und  ist  etwas  starker  als  diese 
wenn  die  obere  Schilddriisenpulsader  aus  ihr  und  nicht,  schon 
vor  der  Theilung,  aus  der  Car.  communis  entspringt  Sie 
steigt,  vom  Nervus  hypoglossus,  dem  hintern  Bauche  des 
Musculus  digastricus  und  dem  M.  stylohyoideus  bedeckt,  zu 
dem  Raume  hinauf,  der  sich  zwischen  dem  Ohre  und  dem 
Unterkieferaste  befindet,  wird  hier  von  der  Ohrspeickeldruse 
umhiillt,  und  endigt  sich  durch  die  Theilung  in  ihre  beiden 
letzten  Aeste.  Sie  ftihrt  durch  ihre  Aeste  dem  obern  vor- 
dern  Thole  des  Halses,  dem  Antlitze,  dem  Schadel  mid  der 
harten  Hirnhaut  Blut  zu.  Ihre  Aeste,  vor  ihrer  Theilung, 
gehen  nach  drei  Richtungen,  nach  vorn,  nach  hinten  und 
nach  innen.  Yordere  Aeste  sind  die  obere  Schilddriisen- 
pulsader  (Arteria  thyreoidea  superior),  die  Zungenpulsader 
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(A.  lingualis)  und  die  Antlitzpulsader  (A.  tnaxillaris  externa 
s.  facialis);  hintere  Aesle  sintl  die  Hinterhauptpulsader  ( A . 
occipitalis ) und  die  hintere  Ohrpulsader  (A.  auricularis  pos- 
terior); nach  innen  geht  nur  ein  Ast,  die  aufsteigende  Schlund- 
kopfpulsadcr  ( A.pharyvgea  adscendens).  Die  beiden  obern 
Fndaste  des  Stammes  sind  die  innere  Kieferpulsader  ( Art. 
tnaxillaris  interna ) und  die  Schlafpulsader  ( A . temporalis). 

Die  Carotis  interna  s.  cerebralis  fuhrt  hauptsachlich  dem 
Auge  und  dem  vordern  Tlieile  des  Gehirns  Blut  zu.  Sie 
steigt  von  ihrem  Ursprunge  an  dicht  vor  den  obern  Hals- 
wirbeln,  hinter  der  Carotis  externa  und  zugleich  etwas  mehr 
nach  aufsen  liegend,  als  diese,  zum  Canalis  caroticus  des 
Felsenbeins  hinauf,  ist  in  diesem  Yerlaufe  einige  Mai  schwach, 
sellen  gar  nicht  geschliingelt,  und  giebt  selten  Aeste  ab.  — 
Sie  gelit  ferner  durch  den  Canalis  caroticus  in  die  Schadel- 
hohle,  liiuft  in  der  gekriimmten  Fossa  carotica  des  Keilbeins 
durch  den  Sinus  cavernosus,  und  tritt,  zwischen  dem  vor- 
dern und  mittlern  geneigten  Fortsatze  des  Keilbeins,  durch 
die  harte  Hirnhaut  unter  die  Grundflache  des  Gehirns. 

Sie  verandert  in  diesem  Yerlaufe  durch  starke  Krvim- 
mungen  wenigstens  funfmal  ihre  Richtung,  xvodurch  der  An- 
drang  des  Bluts  gegcn  das  Gehirn  sehr  gemafsigt  wird,  und 
giebt  in  demselben  nur  kleine  Zweige  der  harten  Hirnhaut 
und  dem,  neben  dem  Keilbeinkdrper  vcrlaufenden,  Nerven. 
?sach  dem  Eintritt  in  die  harte  Hirnhaut  entspringt  aus  der 
vordern  Seite  derselben  sogleich  die  Augenpulsadcr  {A.  oph- 
thalmica),  liierauf  aus  der  hinteren  Seite  der  Yerbindungs- 
zweig  ( Ramus  communicans)  und  die  Adernetzpulsader  (A. 
choroidea) ; endlich  spaltet  sich  die  Carotis  interna  unter  ei- 
nem  stumpfcn  Y inkel  in  die  Balkenpulsader  ( A . corporis 
ca/losi)  und  die  Pulsader  der  Gefiifsgrube  (A.  fossae  Sylvii). 

Die  Carotis  interna  ist,  von  ihrem  Ursprunge  an  bis  zu 
ihrem  Austritte  aus  dem  Canalis  caroticus,  von  Faden  des 
Kcrvus  sympathicus  umschlungen.  S — m. 

CAROTISUNTERBINDUNG.  Die  Unterbindung  der 
Drosselschlagader,  odcr  Carotis  ist  nur  erst  in  den  ncuestcn 
Zeitcn  und  zwar  zuerst  von  Asiley  Cooper,  in  London,  im 
Jahre  1805  untcrnommen  worden.  In  Deutschland  haben 
sie  zuerst  von  Grdfe  und  von  Walther,  und  bald  darauf  die 
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meisten  geubf.cn  Chirurglen  mit  glucklichem  Erfolge  gemacht. 
In  den  letzten  ZeiLen  hat  man  sogar  })eide  Drosselschlagadem 
eines  und  desselben  Menschen,  in  einem  Zwischenraume  von 
vier  bis  ftinf  Monaten  mit  Erfolg  unterbunden.  Dies  ist,  so 
viel  bekannt,  zuerst  von  Dr.  Macgill  in  HavertOAvn  in  Ame- 
rica im  Jalrre  1826  gcschehen,  ( Frorieps  No  Liz.  AVI.  352.) 
und  von  v.  Walther  sclion  1823  empfoblen  worden  (a.  Grcifes 
u.  v.  Walllier  s Journ.  Y.  242.). 

Indicationen.  Die  Unterbiiuluiig  der  Carotis  commu- 
nis, als  Heilmittel  ist  angczeigt.  1)  Bei  Aneurysmen  der  von 
ihr  ausgehenden  Arterien,  z.  .13.  der  Carotis  interna,  externa, 
Art.  temporalis,  u.  s.w.  beim  Aneurysma  per  Anastomosin  odei 
dem  Cirsus  arteriosus.  2)  I3ei  A crletzung  der  Carotis  communis 
selbst  odor  der  von  ihr  ausgehenden  Schlagadern,  wenu  oie 
Verletzung  nahe  an  ihrer  Austrittsstcllc  aus  der  Caiotis  stalt 
fmdet,  z.  B.  der  A.  lingualis  durch  i'ressende  Gesclnviire  im 
Rachen  (Erfahr.  d.  Yeri'.).  3)  Bei  schwammarligen  Gewach- 
sen  und  Gesclmtiren,  dem  Noli  me  tangere,  z.  B.  im  Auge, 
derParotis,  u.  s.  w.  4)  Bei  Auflosung  einer  Seite  des  obern 
Kinnbackens  aus  dem  Gelcnkc,  wegen,  hinter  demselben  und 
auf  der  Carotis  sitzenden  Noli  me  tangere  (Erf.  d.  Verlas.). 
Bei  Exsth'pation  derMaxille  aus  andern  Ursachen,  ist  die  Un- 
terbindung  der  Carotis  nicht  angezeigt.  — Contraindicirt  ist 
sie  wegen  Sprodigkeit  derselben,  z.  B.  wenn  sic  liingere  Zeit 
durch  scirrhose  und  entartete  Driisen  hindurch  gegangen  ist. 
(Erf.  d.  Yerf.) 

Operation.  — Y orbercitungen:  Bauchbistouris,  cine 

krumme,  oder  Aneurysm  ana  del,  welche  auf  den  Seiten  nicht 
scharf  ist,  eine  Spritze  mit  kaltem  P asser,  Unterbmdungs- 
bandchen;  ZAvei,  drei  bis  vier  Gehullen.  Der  ivranke  liegt 
entAveder  im  Bette,  oder  sitzt  auf  einem  Stulile,  nacli  den 
Umstandcn  und  seinem  Bcfniden.  Im  letzteren  Falle  AAird 
der  Kopf  desselben  von  einem  hinter  ihrn  stehenden  Gehiil- 
fen  in  senkrechter  Stellung  und  geradeaus  gerichtet,  mit  dem 
Kinn  mehr  nacli  der  Brust  zu,  als  au  (warts,  an  dessen  Brust 
feslgchalten,  damit  die  Halsmuskeln  moglichst  erschlafft  und 
der  Sternocleidomasloidcus  der  zu  operirenden  Seite  nicht 
iiber  die  Carotis  weggezogen  Averde,  Avenn  das  Kinn  zu  sehr 
nach  der  entgcgcngeselzLcn  Seite  gerichtet.  wiirdc. 


(Jarotis  iixito'lji’mluiig. 


55 


Der  Hautschnitt  wild  in  der  Richlung  des  Laufcs  der 
Garotis  ( Zang , BujalsJnj ) oder  kings  des  innern  Randes  des 
M.  Stcrnocleidomastoideus  ( Cooper , Scarpa,  v.  Grafe)  zwei 
bis  drei  Zoli  Iang,  nach  der  Dicke  des  Halses,  kjirzer  bei 
u}  a gem,  liinger  bei  dicken,  felten  Halsen,  — dergestalt  ge- 
macht,  dal’s  er  einen  vierlel,  ( Zang ) lialben  bis  dreiviertel 
(v.  Grafe)  oder  einen  ganzen  Zoll  ( Cooper ) iiber  dem  Scldiis- 
selbeine,  oder  dem  Manubrium  sterni  sich  endiget,  oder, 
nacli  Scarpa,  daselbst  anfangt,  und  zugleich  dem  Plalysma- 
mvoides  durchschneidet. 

I)  ic  Blofslegung  der  Carotis,  welche  an  sich  mit  we- 
nig  Sckwierigkeiten  verbunden  ist,  mufs  doch  mit  grol’scr 
Yorsicht  geschehen,  denn  aufser  den,  in  den  gewohnlichcn 
Fiillen,  sorgfaltig  zu  schonenden,  die  Carotis  umgebenden 
Theilen,  niimlich,  vor  ihr:  die  Drossclblutadcr,  Vena  jugu- 
laris,  und  der  Nervus  vagus;  hinter  ihr,  insonderheit  wcnn 
die  Untcrbindung  tief  am  Halse  gemacht  wild,  der  Nervus 
sympathicus  und  Superlicialis  cordis;  und  auf  der  linkcn  Seite 
auch  der  Ductus  thoracicus;  ist  auch  auf  die  bisweilen  vor- 
kommenden  Anomalicen  des  Verlaufes  der  Arterien  Pviick- 
sicht  zu  nehmen,  z.  B.  der  Arleria  vertebrahs,  wenn  sie  aus 
dem  Bogcn  der  Aorta  enlspringt  und  liings  der  Seite  der  Ca- 
rotis sich  einsenkt  u.  s.  w.  Auch  mul's  sich  der  Chirurg  diuch 
Zusammendriickung  der.  Carotis.  miltelst  des  Fingers,  und  der 
dadurch  unterbrochenen  Pulsation  in  dem  Aneurysma  iibcr- 
zeugthaben,  dafs  dies  wirklich  in  der  Carotis  und  niclit  ctwa 
in  der  abnormen  A.  vertebrahs  seinen  Sitz  babe.  Die  Ent- 
blofsung  der  Carotis  wird  nun  auf  folgende  Weise  bcwerk- 
stelLigt.  Indem  die  Gehulfen  mit  zwei  stumpfen  Haken  die 
Wundriinder  auseinander  halten,  tiennt  der  Wundarzt  das 
Zellgcwebe  zwischen  dem  M.  Sternocleidomastoideus  und  M. 
Stcrnothyreoideus,  erbhckt  nun  den  M.  Omohyoideus , wel- 
cher  quer  iiber  die  Gefiifse  hcrabsteigt,  und  lafst  ihn  nebst 
der  Schilddriise  nach  innen;  die  blau  durchschimmernde,  mit 
dem  Alhem  periodisch  steigcnde  und  sinkende  Jugularvene 
aber  nebst  dem  sorgfaltig  zu  schonenden  Nervus  vagus,  nach 
behutsam  geoffneter  bcide  Gefalse  und  den  N, erven  umge- 
bende  Scheiden,  mit  demselben  stumpfen  Haken  zusnmmt  den 
undraudern  nach  aufsen  ziehen.  Jelzt  h ilt  gerade  unter 
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derYena  jugularis  die  Carotis  hervor,  und  giebt  sich  durch 
ilire  mifsliclie  Farbe  und  lebhaftes  Pulsiren  zu  erkermen. — 
Auch  diese  wird,  einige  Linien  lang,  an  beiden  Seiten  und 
unterlialb  vom  Zellgewebe  behutsam  geloset,  und  dabei  wo 
noting  mit  einem  flachen  Skalpellstiele  ein  wcnig  geboben. 
Die  Oeffnung  der  zelligen  Schcide  der  Gefafse  und  die 
Trennung  des  Zcllgewcbes  in  ihrer  Nahe,  kann  von  getibten 
Iianden  ohnc  Bedenken  mit  dem  schneidenden  Skalpell  ge- 
schehen,  und  ich  ziehe  dieses  dem,  von  mehreren  empfohl- 
nen  stumpfen  Ende  des  Heftes  des  Skalpells  vor. 

Die  Unterbindung  der  Carotis  geschielit  gewohnlich 
auf  der  Stellc,  wo  der  M.  Omohyoideus  quer  iiber  sie  her- 
absteigt,  mittelst  eincs  festen  ungefahr  cine  halbe  Linie  brei- 
ten  Bandchens,  oder  Schnurchens,  oder  eines  vierfacben  star- 
ken  Fadens,  nach  Scarpa  mitEinlegung  eines  leinenen,  einer 
Linie  dicken  mit  Cerat  bestrichenen  Cylinders  und  etwas 
breitern  Bandchens,  welches  entweder  mit  einer  nickt  schnei- 
denden Aneurysmanadel,  — denn  sonst  konnte  die  Arterie 
verletzt  werden,  — oder  mit  einem  biegsamen  eingekerbten 
Spatel  {Scarpa),  oder  biegsamen  silbernen  Nadel  ( Abernethy ), 
oder  mit  einer  elastischen,  in  einem  seitwiirts  sich  offnenden 
Cylinder  befindlichen  Nadel  ( Jordan ) unter  der  Arterie  hin- 
durch  gebracht,  dann  gcfafst,  abgeschnittcn,  angezogen,  und 
mit  den  Fingern  zu  einem  festen  doppelten  Knoten  geschiirzt, 
oder  mittelst  des  Paternosterinstruments  — insonderheit  bei 
sehr  tiefliegcnder  Arterie  (Erf.  d.  Yerf.)  zusammengescbnurt; 
die  verkiirzten  Enden  werden  mit  einem  Heftpflaster  nach 
oben  zu  iiber  dem  YFundwinkel  belestigt. 

Zufalle  wahrend  der  Operation:  1)  Das  Aneu- 

rysma  berstet  wahrend  der  Operation.  Dann  mufs  die  BIu- 
tung  durch  Compression  gestillt  und  die  Unterbindung  schnell 
vollendet  werden.  2)  Die,  vielleicht  sprode,  oder  durch  ir- 
gend  eine  andere  Ursache,  z.  B.  durch  das  Anziehen  mit 
der  Kornzange,  durch  die  schneidende  Aneurysmanadel  (Erf. 
d.  Yerf.)  u.  s.  w.  verletzte  Arterie,  ergicfst  entweder  sogleich, 
oder  sp titer  aus  der  verletzlen  Stclle  gefahrliche  Blutungen. 
Dann  mufs  die  Unterbindung  nochmals,  und  zwar  mittelst 
des  Scarpa'schcn  Cylinders  und  eines  ober-  und  einem  un- 
terhalb  der  erstcn  Ligalur  angelegten  Bandchens  geschehen. 


Carotta. 
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Bekles  sind  Fiille,  welch e in  der  Wirklichkeit  vorgekommen 
sind.  — Es  ist  in  der  Regel  nicht  nothig,  die  Carotis  dop- 
pelt  zu  unterbinden  und  sie  zwischen  den  beiden  Ligaturen 
zn  durchschneiden,  ja  es  scheint  nicht  einmal  rathsain  zusein. 

Nachbehandlung.  DerVerband,  mit  trockner  Char- 
pie  beslellt,  sei  einfacli  und  sanft,  und  erlaube  den  Eiter  ei- 
nen  freien  Ausflufs,  damit  er  sich  nicht  ansammle,  infiltrire, 
zersetzt  werde,  und  lahmend  auf  den  Nervus  vagus  einwirke 
oder  sich  in  die  Brusthohle  einenWeg  bahne,  und  Ursache 
eines  todlichcn  Ausgangs  werde.  (Erf.  d.  Verf.)  Der  Kopf 
werde  ein  wenig  nach  vorn  zu  geneigt  erhalten. 

Zustand  der  Circulation  nach  der  Unterbin- 
dung  der  Carotis.  Unmittelbar  nach  der  Unterbindung 
der  Carotis  communis  wild  der  durch  sie  gehemmte  Zuflufs 
des  Blutes,  tlieils  durch  die  Vertebralarterien  theils  durch 
Anastomose  anderer  Arterien  der  verletzten  Seite,  theils  durch 
die  Carotis  der  entgegengesetzten  Seite  erselzt,  so  dafs  nur 
geringe  Storungen  in  den  Funktionen  des  Gchirns  oder  den 
Organen  der  entgegengesetzten  Seite  des  Korpers  statt  lin- 
den. Z.  B.  ein  Gefiihl  von  Abgespanntheit,  Kraftlosigkeit, 
Mangel  an  energischer  Bewegung  der  Glieder,  insonderheit 
der  entgegengesetzten  Seite.  In  der  Folge  verschwinden  alle 
dicse  Zufalle,  und  der  Zuflufs  des  Blutes  nach  dem  Gehirne 
wird  auch  auf  der  operirtcn  Seite,  theils  durch  Erweiterung 
anderer  Arterien  und  Anastomosen,  theils  selbst  durch  Bil- 
dung  neuer  Arterien  ersetzt,  wie  durch  Beobachtungen  an 
Thicren  von  Ebel  dargethan  worden  ist. 
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Carpia.  Carpus. 


CAR  PI  A.  S.  Charpie. 

CARPOBALSAMUM.  S.  Balsamodendron. 

CARPOLOGIA,  eben  das,  was  Crocidismus,  das  Blok 
kenlesen,  eine  ganz  eigeno  Art  Delirium,  die  wir  bei  Sler- 
bendcn  wakrnehmen,  wobei  der  Kranke  den  Blick  Starr  liach 
einer  Stelle  richtet,  mit  denHanden  auf  derBettdccke  ctwas 
zu  suchen,  wegzuzupfen,  oder  wcgzufangen  scheint.  Ein  merk- 
wurdiges  Phanomen,  weil  es  alle  auf  die  nelmiliclie  Art  uia- 
clien,  und  es  also  von  einer,  mit  dem  Akt  dcs  Sterbens  ver- 
bundenen,  Pbantasie  zu  entstehen  scheint.  Dock  ist  es  nicht 
allemal  todtlicher  Bedeutung.  H — d- 

CARPUS  (nach  dem  Griechischen  Kannog  gebildet),  die 
Handwurzel,  die  Yorderhand,  der  obere  Theil  der  Hand, 
welch er  mit  dem  Yorderarm  durch  das  bcwegliche  Handgc- 
lenk,  mit  der  Mittelhand  durch  ein  straffes  Gelenk  verb  unden 
ist.  Die  Handwurzel  ist  aus  acht,  in  zwei  Reilien  iibcrein- 
anderliegenden,  Knochen,  von  ungleicher  Gestalt,  zusammen- 
gesetzt.  In  der  obern  Reihe  liegen,  vom  vordern  oderDau- 
menrande  der  Hand  an,  bis  zum  hintern  oder  Kleinfmgerrande, 
1 ) das  Kahnbein  ( Os  navicular e),  2)  das  Mondbein  (On  lu- 
natum ),  3)  das  dreiseitige  Bein  (Os  triquetrum)  und  i)  das 
Erbsenbein  (Os  pisiforme  s.  subroiundum)-,  in  der  untern 
Reihe,  in  derselben  Ordnung-  betrachtet,  liegen,  I)  dasgrofse 
vieleckige  Bein  (Os  multangulum  majus),  2)  das  kjeine  viel- 
eckige  Bein  (Os  multangulum  minus ),  3 ) das  Kopfbein  (Os 
capitatum)  und  4 ) das  Hakenbein  (Os  hamatum). 

Die  einzelnen  Knochen  jeder  Reihe  der  Handwurzel 
werden,  mit  Ausnahme  des  Erbsenbeins,  durch  straffe  quere 
Easerbander  und  enge  Synovialkapsehi  mit  einander  a ei  bun- 
den;  nicht  so  kurz  und  straff  sind  liingegen  die  Bander, 
welche  die  Yerbindung  beider  Reilien  bewirken,  so  dais 
zwischen  ihnen  eine  bescluankte  Beweghchkeit  slalt  findct, 
wodurch  sowohldie  Seitenbewegung  tier  Hand,  als  das  Beugen 
und  Strecken  derselben  vermchrt  werden.  Das  Erbsenbein 
wird  durch  eine  weitc,  schlaffe  Faser-  und  Syuovialkapsel 
mit  clem  dreiseitigcn  Bcinc,  und  durch  slaike  Faseibander 
mit  dem  Hakenbeine  und  dem  funften  Mittelhandknoclien 

verbunden. 

Die  bciden  Reilien  der  Handwurzclknochen  bdden  tier 


Carlliaiiierpulvej'. 
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Form  nach,  in  ihrer:  natiirliclien  Yerbindung  untereinander, 
einen  Halbring,  (lessen  gewolbte  Seitc  clem  Riickcn,  die  aus- 
gehohlle  der  Holilbandseitc  der  Hand  zugewandt  ist.  Yom 
Daumen-  und  Kleinfingerrande  der  Hohlliandseite  dieses  Halb- 
ringes,  ragen  zwei  Erhabenheiten  ( Kminenliae  carpi  radiates 
et  ulnares)  hervor,  welche  (lurch  das  Kahnbein  und  grofse 
\ieleckige  Rein  an  der  Dauinenseite,  (lurch  das  Erbsenbein 
und  Hakenbein  an  der  Kleinlingerseite  gebildet  werden.  Sic 
dienen  einem  stark en  querliegenden  Faserbande,  dera  eigenen 
Handwurzelbaude  ( Ligamentum  carpi  proprium ) zur  Anliel- 
lung,  wodurch  jener  Halbring  in  einen  ganzen  Ring  verwan- 
delt  wild,  (lurch  welchcn  die  Sehnen  der  langen  Fingcrbeuger 
und  der  Mittelarmnerv  in  die  Hohlhand  treten.  S — m. 

CARTHAEUSERPULYER.  S.  Kermes  u.  Spiefsglanz. 

CARTHAMUS.  Eine  Pflanzengaltung  aus  der  Syi/ge- 
nesia  Polygamia  aequalis  Linn,  der  natiirliclien  Ordnung 
Composilae , Fauiilie  Acanuiceae.  Die  aufsern  Blatter  des 
Hauptkelches  sind  blattartig,  an  der  Spilze  und  deni  Randc 
staclilicht;  auf  deni  Blutenboden  stelien  gespaltene  SpreublalL- 
chen ; die  Federkrone  fehlt  fast  ganz. 

1)  C.  tinctorius  Linn.  If  Hid.  sp.  3.  p.  1706.  Diisseld.  off. 
PH-  2.  B.  t.  18.  Eine  jiihrige  Pllanze  welche  in  vielen  Ge- 
genden  als  Farbeptlanze  gebauet  Avird,  und  in  Aegypten  wild 
sein  soil.  Sie  ist  2 — 3 Fills  liocli,  aufrecht,  hat  ungeslielte 
cifonnige,  gezahnte,  steife  etwas  stehenrle  glalte  und  glanzende 
Blatter.  Die  Bliitenkopfe  sind  zicmlicli  grols,  mit  den  gro- 
l’sen  aufsern  Kelchblattern  umhiillt,  und  enthalten  schon  oran- 
genfarbne  Bliimchen.  Dicse  Blumchen  werden  zur  Fiirberei 
angewendet;  auch  verfalschl  man  denSafran  zuweilen  damit. 
Sie  enthalten  einen  gelben  Earbestoff,  welcher  sicli  in  Wasser 
auflofst  und  einen  rothen,  welcher  in  YVasser  und  mit  Was- 
ser verdiinnten  Sauren  unauflofsheli  ist,  in  Weingeist  sclrvver- 
auflofsUch,  in  Aether  unauflofslich,  in  Alkalien  leichtauflofs- 
lich,  woraus  cr  (lurch  Sauren  mil  scliiincr  rotherFarbe  nie- 
dcrgeschlagen  wild.  Auch  Mittclsalze,  z.  B.  kohlensaure 
Kalkcrde  losen  ihn  auf.  Dicser  Farbestoff  Avird  besonders 
zui  F.irberei  angewendet.  Die  Samen  (eigentlich  Friichte 
Achaenien)  sind  eifbrmig  Uinglich,  glatt,  abgeslulzt  und  gclb- 
lich.  Sie  sollen  purgiren  und  Avurden  vormals  in  der  Was- 
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sersucht  und  Gelbsucht  gebraucht;  jetzt  sind  sie  aufser  Ge- 
brauch.  L — k. 

CARTILAGO,  Knorpel.  Der  Knorpel  ist  nachst  dem 
Knochcn  unter  den  festen  Theilen  des  Korpers  am  harteslen, 
hat  eine  gelblicli,  oder  blaulich  weifse  Farbe,  ist  etwas  durch- 
scheinend,  beugsam,  sehr  elastisch,  nicht  dehnbar,  einformig 
und  meistens  ohne  deutliche  Fasern  und  Blatter.  Nacli  be- 
sondern  Praparationen  erscheinen  in  verschiedenen  Knorpeln 
mehr  oder  weniger  deutlich  Blattchen  und  Fasern;  so  z.  B. 
bemerkte  Fr.  Dav.  Herisscint  cine  Menge  ovaler  Blattchen 
oder  Lamellen  (Sur  la  structure  des  cartilages  des  cotes  de 
de  rhonnne  et  du  cheval.  Mem.  de  l’acad.  roy.  des  sc.  de 
Paris,  1748.  p.  241;  iibersctzt  in  Froriep's  Bibliothek  fiir 
vergleichende  Anatomic,  B.  1.  S.  350).  Dieselbe  Bemerkung 
xnachten  Hunter,  Lasone  und  Weber  (Agl.  Fr.  HildebrandCs 
Handb.  d.  Anatomie.  4te  Ausg.  von  E.  H.  Weber.  B.  1.  S.  302) 
beim  Durchbrechen  der  Knorpel,  die  vorher  gekocht,  oder 
gefroren  waren,  oderlangc  Zeit  in  Weingeist  gelegen  batten. 

Die  Knorpel  sind  sehr  einfache  Gebilde,  deren  Zusam- 
mensetzung  man  indefs  noch  nicht  genau  kennt.  Sie  scheinen 
aus  einer  eigentliiimlichen  Verb  indung  des  Zellstoffes  und 
der  Gallerte  zu  bestehen,  haben  keine  Nerven,  auch  lassen 
sich  in  ihnen  weder  Blut-  noch  Lymphgefafse  entdecken. 
Nur  in  einigen  Arten,  z.  B.  den  Rippenknorpeln,  hat  man 
von  den  Oberflachen  in  die  Mitte  eindringende  Kanalchen 
gesehen,  welche  rothe  Blutgefafse  enthalten,  die  sich  aber 
wenig  ausbreiten. 

AAas  die  chemische  Mischung  der  eigentlichen  Knorpel- 
substanz  anlangt,  so  enthalt  sie  eine  grofse  Menge  Wasser, 
ferner  Ehveil's  und  etwas  phosphorsauren  Kalk.  Nach  Da- 
vy's (In  Monro's  outlines  of  anat.  A ol.  1.  p.  68)  analytischen 
Versuchen,  besteht  der  Gelenkknorpel  aus  55,0  Wasser, 
44,5  Eiweifs  und  5 phosphorsauren  Kalk.  Das  Wasser  ver- 
schafft  dem  Knorpel  seine  Durchsiclitigkcit,  weifsliche  Farbe 
und  seine  Beugsamkeit,  Eigenschaftcn,  die  cr  beim  Austrock- 
nen  verliert. 

Eintheilung  der  Knorpel.  Sie  wcrden  in  bleibcndc 
(i Cartilagines  permanentes),  voriibcrgehende,  verknocliernde 
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( C . temporariae,  ossescentes ) unci  in  Band-  oder  Faserknor- 
pol  (C.  ligamentosae,  fibrosae,  oder  nach  Fallopius,  Chondro- 
syndermi ) eingetlieilt.  Diese  lelzte  Art  dcs  Knorpels  kann 
man,  im  Gegensalze  zu  den  beiden  ersten  Arten,  falschen 
Knorpel  nennen. 

Zu  dem  bleibenden  Knorpel  gehoren  die  Ohrknorpel, 
die  Nasenknorpel,  dieAugenlidcrknorpel,  dieKehlkopfknorpel, 
der  Knorpel  am  Schwertfortsatze  des  Brustbeins,  die  Rippen- 
knorpel  und  die  knorpeligen  Ueberziige  der  Gelcnkenden 
der  Knochen.  — Mehrere  von  diesen  bleibenden  Knorpeln 
verknochern  theilweise  mit  zunehmendem  Alter,  abcr  auf  eine 
unregelmafsige  Weise,  wobei  sie  danu  cine  Veranderung  ihres 
Gefiiges  erleiden,  im  Innern  zellig  werden,  und  eine  dem 
Knochenmarke  ahnliche  Fcuchtigkeit  enthalten.  Am  haufig- 
sten  findet  man  einige  Kehlkopfknorpcl,  etwas  seltener  die 
Rippenknorpel  und  Luftrohrenringe , und  am  seltensten  die 
Knorpel  der  Gelenkenden  verknochert.  Nie  dagegen  ver- 
knochern die  Knorpel  der  Nase,  der  Ohrcn  und  der  Au- 
genlider. 

Yortibergehende,  oder  verknochernde  Knorpel  sind  die- 
jenigen,  an  deren  Stellcn  bestandig,  und  fast  bei  alien  Indi- 
viduen  in  derselben  Lebensperiode  Knochen  trelen.  Sie 
nehmen  daher  zuerst  die  Stellen  aller  nachherigen  Knochen 
ein,  haben  dieselbe  Gestalt  und  Verb  indung  mit  den  Weich- 
theilen. 

Der  Faserknorpel  ist  mit  sehnigen  Fasern  mchr  oder 
weniger  vermengt,  daher  nicht  wie  der  reine  Knorpel  brii- 
chig,  sondern  zahe  und  sehr  elastisch.  Hierzu  gehoren  die 
Faserknorpelscheib en  zwischen  den  Wirbelkorpern  ( Liga- 
m(mta  inter vertebr alia) , die  Sichelknorpel  des  Kniegelenks 
{Cart,  fa/catae),  die  Knorpelscheibe  der  Schambeinfuge,  des 
Schlusselgelenks  am  Brustbeine,  des  Unterkiefergelenks,  der 
knorpelige  Theil  der  Eustachischen  Rohre  u.  s.  w. 

Die  meisten  wahren  Knorpel  haben  an  ihrer  Oberllache 
emen  faserigen  Ueberzug,  die  Knorpelhaut  {Perichondrium), 
er  ajer,  wegen  Mangel  der  Gefalse  der  Knorpelsubstanz, 
e!!K'ini  Wen'8€r  genauen  Zusammenhange  mit  ihnen  als 
Je  J ein  iaiUL,mit  flci«  Knochen  steht;  andere  Knorpel  sind 
( aoegen  nochen  zusammengefugt ; und  noch  andere  wer- 
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don  von  dcr  Synovialhaut  dor  Gelenke  fest  bekleidef.  Nur 
wcgcn  dieser  hautigenBekleidung  ertragcn  die  wahrenKnor- 
pel  ohne  zu  zcrbrechen  cin  starkes  Beugen;  ist  sie  wegge- 
nommen,  so  lassen  sie  sich  zerbreclien. 

Yerletzungen  des  gesnnden  Knorpels  veranlassen  bei 
Menschen  und  Thieren  keinc  Empfmdung  (vcrgl.  Haller,  de 
partibus  c.  h.  sensibilibus  et  irritabilibus.  Commentar.  soc. 
rcg.  Gotting.  Tom.  II.  1752,  und  Chr.  Fr.  Dorner , de  gra- 
vioribus  quibusdam  cartilaginum  mulationibusi  Tubingac, 
1798.  8.);  auch  fiillen  sich  keine  Gefafse  an  der  verlelzten 
Slclle  mil  Blut  an;  es  bildet  sich  keine  Rnorpelgeschwulst, 
die  wie  der  Callus  der  Knochen  dazu  diente,  die  getrenn- 
ten  Stuck®  zu  vereinigen.  Der  liaulige  Ueberzug  derKnor- 
pel  ( Perichondrium ) verbindet  allein  die  linden  eines  ge- 
getrennten  Knorpels  wieder,  oder  sic  werden  durch  Knochen- 
masse  verb  unden. 

Obgleich  nach  alien  diesen  zu  urlheilen,  die  Lcbens- 
erscheinungen  im  Knorpcl  am  dunkelsten  sind,  so  lafst  sich 
doch  nicht  ableugnen,  dafs  darin  eine  Aufsaugung  und  ncue 
Absctzung  von  Materie  stalt  fmden  miisse,  die  ohne  Gefals- 
Ihiitigkeit  nicht  denkbar  ist.  In  der  Gelbsucht  namlich  wer- 
den die  Knorpel  wie  die  iibrigen  Theile  des  Korpers  gelb 
yofarbt;  ebenso  erleiden  sie  vor  der  Vcrknocherung  eine 

Ycriinderung  in  ihrem  Gei'iige. 

Wegen  ihrer  Elasticitat  leisten  die  Knorpel  besondern 
Nulzen,  z.  B.  an  den  Enden  der  langen  Knochen,  im  hm- 
fange  von  Hohlen  und  Rohren,  deren  Durchmesser  bedeu- 
tenden  Yeranderungen  unterworfen  ist,  und  die  dennoch 
nie  ganz  zusammenfallen  diirfen,  z.  B.  die  Brustholde,  die 
Luftrohre  u.  s.  w. 

Lil  t.  Aufscr  den  schon  angefiiliitcn  Sclinftcn : 

Joh  Gotti  Haase,  de  fabrics  cartilaginum.  Lipsiae,  1767.  4.  S — m. 

CARUM.  Eine  Pflanzengatlung,  welche  zur  natiirlichen 
Ordnung  der  Umbellatae  geheirt,  Linne’s  Pentandria  Digyvia. 
Die  Dolde  ist,  wie  gewohnlich  zusannncngeselzt,  allgem  eine 
und  besondere  HiUlen  fehlen.  Kein  lvelclt.  Die  Erucht  liing- 
liclt  mit  schr  zusammengezogener  Naht,  (wo  namlich  die  bei- 
den  Samenbehalter  mit  einander  verbundeh.)  glatt  nut  ein- 
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stricmigen  Furchcn;  dieStriemen  stcllen  hicr  wie  sonsl  eiiien 
braunen  Streifen  War. 

1)  C.  Carvi  Linn.  Willd.  sp.  p.  1170.  Hayne  Arzneigew. 
7 t.  15.  Kummcl.  Fine  jahrige  Pilanze,  wclclic  auf  niclit  zu 
feuchten  Wiesen  im  mittlern  und  nordlichcn  Europa,  auch 
in  Deutschland  haufig  wild  waclist,  und  der  Erudite  wegen 
in  inanchcn  Gegcnden  gebauct  wil'd.  Sic  wil'd  1 — 2 Fufs 
hoch,  ist  oben  iistig  und  ganz  glatt.  Die  Blatter  sind  doppelt 
ficdertheilig,  aber  die  Federstiickc  kurz,  so  dafs  derUinfang 
des  Blaltes  sclunal  und  langlich  erschcint;  sie  liaben  tiefe 
und  schmale  Einschnitte.  Die  Blumen  sind  weifs.  Die  Erudite 
sind  klein,  reif  griin  und  liaben  die  oben  beschriebcne  Form. 
Die  Wtirzcl  ist  spindelformig,  weifs.  Die  Samen  werden 
haufig  als  Gewiirz  zu  Speisen  gebraucht,  auch  als  Arznei- 
niitteh  Das  Aromatische  darin  ist  ein  atherisches  Oel,  woran 
die  Samen  selir  reicli  sind,  da  dersclben  Oel  ist.  Es  hat 
cine  blasgelbe  Farbc,  ein  spec.  Gew.  = 0,91,  den  Geruch 
des  Kilnimels,  einen  ahnlichen  aber  brenncnden  Gesdunack, 
und  verandcrt  sich  leicht  in  der  Kalte.  Etwas  davon  geht  ins 
Wasser  fiber;  dalier  hat  das  vora  Kiiiiiiiiel  desfillirte  den 
Geruch  und  Geschinack  des  Kiininiels.  L — k. 

Wirkung.  Innerlich  angewendet  wirken  die  Semina 
Carvi  krampfstillend,  blahungtreibend. 

Man  bedicnt  sich  dersclben  in  folgenden  Formen: 

o)  als  Infusuni,  • auf  zwcilf  Unzen  AN^asser  drei  bis 
vier  Drachmen  gercchnct,  Tassenweise  zu  trinken. 

b)  Das  Oleum  aethcreum  Carvi  pro  dosi  zu  zwei  bis 
acht  Tropfen  mitZucker  in  Form  von  Pulver,  oder  mit  Spi- 
rit. nitric,  aether,  tropfenweise  zu  nehmen. 

c ) Die  Form  des  Pulv.  sem.  Carvi  ist  niclit  im  Gebrauch. 

Mit  giinstigem  Erfolg  werden  sie  innerlich  in  den  gc- 

nannten  Formen  und  Dosen  gegeben:  bei  krampfhaften 
Besch werden  des  Unterlcibs,  besonders  bei  Colica  flatu- 
lcnta. 

Acufserlich  hat  man  das  Oleum  Carvi  in  Verbindung 
mit  ahnlichen  atherischen  Oelen  als  Einreibung  empfohlen,  bei 
C.olica  flatulenta  und  anderen  krampfhaften  Affeclionen  des 
Unterlcibs.  Gegen  Schwcrhorigkeit  und  starkes  Bran  sen  vor 
( < n Olnon,  wild  von  Mehrcren  die  Anwendung  eines  klcincn 
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Brotcs  geriihmt,  welches  mit  einem  Efsloffcl  voll  zerstofsenen 
Kiimmel  und  gleich  viel  Wachholderbeeren  gebacken,  lialb 
durchgeschnitten,  warm  auf  das  Ohr  gelegt  und  so  langc  da 
gelassen  wild,  bis  es  erkaltet  ist.  0 n- 

CARUNCULA.  (Diminutivum  von  Caro ) Carnnkel, 
Fleischwarzchen.  So  nennt  man  ein  kleines  Fleischgewachs, 
von  meistens  rother  (Fleiscli-)  Farbc,  gewohnlicli  mit  einem 
feinen,  ungetrennten  Oberhautchen  iiberzogen,  welches,  selten 
die  Grolse  einer  Erbse  iiberschreitend  und  mit  einem  diinnen 
Stiele,  oder  mit  breiter  Grundflache  auf  s einem  organischen 
Roden  sitzend,  einc  eigene  Art  von  Pseudoproductionen  dar- 
stellt,  die  in  Folge  eines  krankhaft  entarteten  und  gesteigerten 
Yc^etationsproccsses  und  durch  eine  anomale  Productivitat 
ihres  Bodens  erzeugt  werden,  und  unter  dazu  geeigneten 
Umstiinden  sich  an  alien  Theilen  der  Hautoberflacke  bdden 
zu  konnen  scheinen,  besonders  haufig  aber  an  solchen  Hau- 
ten  mid  Hautstellen  aufzutreten  pflegen,  welche  sich  vor  an- 
dern  durch  ein  zartes  Gewcbe  und  eine  den  Sclileimhauten 
ahnliche  Oberflache  auszeichnen.  Unter  alien  Aftererzeug- 
nissen,  zu  denen  eine  krankhaft  gesteigerte  Productivitat  im 
Organismus  die  nachste  Veranlassung  giebt,  scheinen  die 
Carunkehi  den  Warzen  und  Fungositaten  am  mehrsten  ver- 
w andt  zu  sein,  von  diesen  weniger  in  ihrem  Wesen  als  nur 
in  der  Verschiedenheit  ilnes  Bodens  abzuweichen,  und  sich 
von  den  Warzen  nur  durch  eine  grofsere  Zartiieit  dieses 
Bodens  und  eine  dadurch  bedingte  zartere  Structur  zu  un- 
terscheiden,  von  den  sogenannten  Fungositaten  aber  vielleicht 
nur  in  so  fern  verschieden  zu  sein,  als  diese  nur  von  einer, 
in  ihrer  Continuitat  krankhaft  gestorten  und  ein  anomales 
Secret  ausscheidcnden  Flache  (namentlich  bei  Geschwiiren) 
entstehen,  die  Carunkeln  dagegen  gewohnlich  aus  einem  in 
seincm  Zusammenhange  unversehrten  Bodcn  hervorspriefsen. 
Die  Carunkeln,  obgleich  in  ihrem  Wesen  iiberaU  dieselbcn, 
sind  dennoch  in  ihrer  patliologischen  Bedeutmig  schr  verschie- 
den nach  dem  Boden,  auf  welchem  sie  sitzen  und  durch  des- 
sen  krankhaft  veranderte  Vegetation  ihre  Entstehung  bedingt 
wird,  und  nach  dessen  Oertlichkeit  und  physiologischer  Dig- 
nitiit  sie  die  Integritatsverhaltnisse  einzelner  Organe  und  selbst 

des  Gesammtorganismus  mehr  oder  minder  bedeutend  zu 
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storen  vermiigen.  Wiewohl  eine  jcde  Hautstelle  der  Boden 
einer  Carunkel  werden  kann,  so  wcrden  sie  doch  vorzugs- 
weise  und  gewohnlich  nur  an  der  Bindekaut  des  Augapfels, 
an  der  Sclileimhaut  der  Harnrohre,  an  der  Eichel  und  der 
\ orhaut  des  mannlichen  Gliedes,  und  an  oder  neben  der 
weiblichen  Brustwarze  beobachtet. 

1)  Die  Carunkel,  oder  Fleischwarzchen  der 
Bindchaut  des  Augapfels  konnen  sowohl  aus  der  Con- 
junctiva scleroticae,  als  auch  aus  der  Conjunctiva  corneae 
* hervorkommen,  und  sind  oft  auf  der  Grenze  beider  Haute, 
theils  iiber  der  Sclerotica  tlieils  iiber  der  Cornea  sitzend 
beobachtet  worden.  Wenn  sie  nicht,  vie  es  zuweilen  der 
Fall  ist,  — angeboren  sind,  so  iiberschreiten  sie  selten  die 
Grofse  eines  Stecknadclknopfes,  und  stellen  sich  als  rothliche, 
veiche,  gewohnlich  vollig  schmerzlose  Knotchen  dar,  deren 
Zahl  aber  sehr  verschieden  sein  kann,  indem  sie  sich  oft 
nur  einzeln,  oft  aber  auch  in  sehr  grofser  Menge  der  Wahr- 
n eh mung  daibieten,  so  dafs  zuweilcn  das  Auge  damit  wie 
iibersaet  erscheint.  Ob  sie  ihren  Sitz  auf  dem  Bindehaut- 
blattchen  der  Hornhaut  oder  auf  dem  der  weilsen  Haul  ha- 
ben,  scheint  in  ihrer  pathologischen  Bedeutung  keine  Ver- 
anderung  und  keinen  Unterschied  zu  bedingen,  da  ihr  Boden 
in  beiden  Fallen  dersclbe  und  immer  dieBindehaut  des  Aug- 
apfels bleibt.  Nur  tritt  bei  den  iiber  der  Hornhaut  sitzen- 
den  das  besondere  Phanomen  hinzu,  dafs,  wegen  der  grii- 
fseren  Zartheit  und  Feinheit  des  der  Hornhaut  iiberziehenden 
Bmdehautblattchens,  leicht  die  aufseren  Lamellen  dieser  in 
Milleidenschaft  gczogen,  und  secundar  krankhaft  daher  ver- 
andert  werden,  dafs  die  fiber  der  Hornhaut  sitzenden  Fleisch- 
wiiizchen  von  einem  Nebelflecke  ( Nubecula ) peripherisch 
umzogen  erscheinen.  — So  lange  solche,  auf  der  Bindehaut 
xles  Augapfels  wuchernden  Carunkeln  klein  sind,  erregen  sie 
weil  sie  an  und  fur  sich  sclnnerzlos  zu  sein  pflegen,  keine 
Beschwerden.  Nur  wenn  sie  grofser  werden,  sich  mehr  uber 
die  Oberflache  der  Bindehaut  erheben  und  dabei  einen  sol- 
< ien  .,tz  haben,  dafs  sie  bei  den  Bewegungen  des  Aug- 

in  FocTd’ Cn  AJJge[lIidern  gerieben  werden,  entwickelt  sich 
f '°SCr  Rflbung  zuweilen  ein  leichter  chronisch-ent- 
zundlicher  Zustand  des  Auges,  der  mit  juckenden  Schmerzen, 
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Lichtscheue,  vermchrter  Thranenabsonderung  u.  s.  w.  verbun- 
den  sein  kann,  nie  aber  an  und  fiir  sich  und  so  langc  nicht 
andere  Schadlichkeiten  hinzutreten,  einen  bedeutenden  Grad 
erreicht,  und  mit  der  Entfernung  dcs  Afterproductes  von 
selbst  wieder  verscliwindet. 

Wenn  aber  dieselben  Fleischwarzchen  als  Eehler  der 
Urbildung  beobachtet  werden  und  angeboren  sind,  so  er- 
reichen  sie  leicht  einen  grofseren  Umfang  als  sonst,  undkon- 
nen  mit  ihrer  Grundflache  selbst  einen  Raum  von  mehreren 
Linien  einnehmen,  den  dritten  Theil  der  Hornhaut  bedecken. 
Im  Uebrigen  aber  gehoren  die  angebornen  Carunkeln  der 
Bindehaut  des  Augapfels  zu  den  aufserordentlich  seltenen  oph- 
thalmiatrischen  Beobachtungen,  von  denen  im  Allgemeinen  nur 
wenige  Falle  bekannt  sind.  Nicht  immer  sind  sie  schon  im 
Augenblicke  der  Geburt  vorhanden,  sondern  sich  zuweilen  erst 
kurze  Zeit  nach  dieser  entwickelnd.  Oft  hat  man  aus  ihrer 
Oberflache  eine  geringere  oder  grofsere  Menge  von  Haaren 
hervorwachsen  sehen,  die  zuweilen  eine  sehr  bedeutendeLange 
erreichten,  und  sich  bis  auf  die  Mitte  der  Wange  erstreckten. 
Sie  sind  in  pathogenetischer  Hinsicht  und  ihrem  Wesen  nach, 
hochst  wahrscheinlich  fiir  nichts  Anderes  als  fur  dieselbe  krank- 
hafte  Metamorphose  zu  halten,  welche  sich  in  Eolge  eines 
abnormen  Bildungstriebes  auf  den  allgemeinen  Hautdecken 
unter  der  Form  der  Muttermaler  entwickelt,  und  von  diesen 
scheinen  die  in  Rede  stehenden  angebornen  Cai'unkeln  der 
Bindehaut  des  Augapfels,  nur  allein  durch  den  Sitz  und  durch 
denjenigen  Boden  imterschieden  zu  sein,  dessen  krankhaft 
gesteigerte  Productivitat  den  Grund  ihrer  Entstehung  enthnlt. 

Die  entfernte  Ursache  der  erworbenen  Fleischwarzchen 
des  Auges,  liegt  freilich  zuweilen  in  einer  syphilitischen  oder 
scorbutischen,  ofter  aber  in  einer  scropliulosen  Dyscrasie  und 
haufig  vorangegangenen  scrophulosen  Augenentziindungen, 
nicht  selten  aber  auch  nur  allein  in  einer  laxen,  schlaffen, 
den  Charakter  einer  zu  iippigen  Vegetation  auch  m andern 
Beziehungcn  verrathenden  Korperconstitution.  lhre  nachste 
Ursache  berulict  ahein  in  einer  solchen  iippigen  Aregetation 
ihres  Bodens,  und  in  einer  Art  von  Substanzwucherung  der 
Bindehaut  selbst.  — lhre  Prognose  ist  nicht  ungiinstig,  so 
Iange  sie  nicht  mit  andern  krankhaften  Metamorphosen,  oder 
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gar  mit  Degen  erationen  des  Augapfels  complicirt  erscheinen, 
welclie  enlweder  ein  ortliches  Eingreifen  zur  Zerstorung  je- 
ner  Carunkeln  verbieten,  oder  eine  Uebertragung  auf  diese 
Aftererzeugnisse  mid  eine  secundare  Entartung  derselben  be- 
fiirchten  Iassen.  — Ihre  Behandlung  ist  in  der  Regel  rein 
ortiicli;  nur  in  denjenigen  Fallen,  wo  sie  mit  irgend  einem 
dyscrasischcn  Leiden  in  iitiologischer  Yerbindung  stehen,  kann 
eine  aUgemeine  Behandlung  als  zweckmafsig  oder  nothwen- 
dig  erscheinen.  Diese  lelzte  geschieht  nach  den  Grundsatzen 
der  speciellen  Therapie;  jene  besteht  entweder  in  der  ort- 
lichen  Anwendung  iiberreizender  Mittel,  durch  welclie  die 
zu  tilgenden  Afterproducte  der  ihnen  inwohnenden  Yitalitat 

beraubt  werden,  oder  in  deni  Gebrauche  des  Messers.  

Die  fur  die  Zerstorung  geeigneten  Mittel  konnen  entweder 
in  fliissiger  Gestalt,  oder  in  Salbenform  mittclst  eines  freien 
Haarpinsels  auf  die  Oberflache  der  Auswiichse  getragen  wer- 
den. Als  fliissige  Mittel  empfehlen  sich:  die  reine,  mitWein 
bereitete  Opiumtinctur  ( Tinctura  opii  croccitci) , die  Auflo- 
sungen  des  Sublimats,  dcs  Hollensteins  und  des  kaustischen 
Kali’s  in  einer  hinreichenden  Menge  destillirten  Wassers,  und 
in  hartnackigen  Fallen  die  Spiefsglanzb utter.  Wegen  der 
Zartheit  und  der  regen  Scnsibilitat  desjenigen  Organes,  auf 
welches  sie  unmittelbar  einwirken  sollen,  diirfen  die  Aetz- 
miltel  nur  in  schwacher  Auflosung  fur  den  fraglichen  Zweck 
benutzt  werden,  und  der  Sublimat,  der  Hollen-  und  Aetz- 
stein  sind  mit  200—  300  Theilen  Wassers,  die  Spiefsglanz- 
bulter  aber  mit  einer  angemessenen  Menge  Salzsaure  zu 
vcrbinden.  indem  sie  durch  dasWasser  zerselzt  wild.  Fiir 
die  Anwendung  in  Salbenform  eignen  sich  der  Borax,  der 
armemsche  Bolus  und  der  weifse  Pracipitat,  vorzugsweise 
aber  der  rothe  Pracipitat  als  ein,  fiir  die  Zerstorung  der  in 
l\ede  stehenden  Aftererzeugnisse  besonders  wirksames  Mit- 
lel,  das  mit  zehn  Theilen  ungesalzener  Butter  innig  vennischt 
wild  — Wenn  aber  diese  pharmaceutisch-chirurgischen 
Mittel  lhren  Zweck  verfehlen,  oder  die  unmittelbare  Abtra- 
gung  nut  dem  Messer,  wegen  zu  furchtender  zu  heftiger  Re- 

i»/r  « i >eS  ^Ur,es’  llach  dem  Gebrauche  der  uberreizcnden 
MU  el  als  zweckmafsigcr  erscheinen  sollte,  so  werde  das 
Fleischwarzchcn  mit  einem  Hakchen  gefafst,  angezogen,  und 
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mit  tier  Spilze  eines  foincn  Scalpells  oder  eines  Staarmessers 
an  scinein  Grunde,  jedoch  unter  gchoriger  Schonung  seines 
Bodens,  abgetragen.  Um  dann  aber  das  Wiedererscheinen 
dessclben  IJebels  zu  verluiten,  ist  es,  wenn  auch  nicht  immer 
gleich  nothwendig,  dock  in  alien  Fallen  zweekmafsig,  den 
von  dem  Afterproducte  befreieten  Boden  desselben  langere 
Zeit  und  taglieh  mit  reiner  Opiumtinctur  zu  bestreichen,  um 
dadurch  cine  solche  Umstimmung  in  derVitalitat  dieses  Bo- 
dens  zu  bewirken,  als  fur  die  Yertilgung  der  sonst  leicht 
zuruckbleib enden  Disposition  fur  neue  Pseudoproductionen 

dcrselben  Art  nothwendig  ist  — 

Von  den  eben  crorterten  Aftererzeugnissen  der  Binde- 
haut,  unterscheidet  Beer  unter  der  Benennung  Papula  ein 
rundliches,  nicht  sehr  erhabenes,  hartes,  blafsrothes  Knot- 
chen  von  der  Grofse  eines  Stecknadelknopfes,  das,  an  und 
fur  sich  schmerzlos,  dennoch  durch  kaufiges  Jucken  und 
Kitzeln  eine  nicht  heftige  aber  dauernde  Beschwerde  verur- 
sacht,  in  welchcr  die  Kranken  leicht  eine  Aufforderung  zu 
einem  haufig  wiederholten  lleiben  und  Scheucrn  des  Auges 
fmden , wodurch  das  Knotchen  selbst  in  einen  Zustand  von 
Entziindung  versetzt  wird,  sich  starker  rothet,  an  Empfind- 
lichkeit  gewinnt,  schmerzhaft  wird,  und  an  Umfang  sehr 
schnell  zunimmt,  so  dafs  es  oft  in  wenigen  Tagen  die  sonst 
demselben  ungewohnliche  Grofse  einer  Erbse  erreickt,  oder 
iiberschreitet  Fast  bestandig  sollen  diese  Knotchen  ihren 
Sitz  in  der  innern  Gegend  des  Augapfels,  in  der  lSahe  des 
unter en  Thranenpunktes  und  der  halbmondformigen  Falte 
der  Bindchaut  haben,  und  nur  bei  erwachsenen  weiblichen 
Individuen  in  Folge  einer  Storung  der  Menstruation  sich  der 
arztlichen  Beobachtung  darbieten.  — Obgleich  dieses  kleine 
Uebel  an  und  fiir  sich  gefahrlos  und  ohne  Bedeutung  ist, 
so  darf  man  eine  vollige  und  grundliche  Beseitigung  dessel- 
ben doch  nicht  friiher  erwarten,  als  bis  die  Menstruation 
^eregelt,  und  die,  der  Entstehung  jener  Knotchen  zum  Grunde 
liegende  Anomalie  in  den  1 unktionen  des  Genitalsystemcs 
gehoben  ist.  Sobald  dieses  geschieht,  pflegt  sich  jenes  Knot- 
chen von  selbst  zu  verlieren.  Wenn  es  sich  aber  friiher 
und  durch  haufige  Reibungen  gcreizt,  entzundet,  so  darf 
man  sich  dann  nicht  mehr  auf  die  mittelbare  Beseitigung  des- 
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selben  in  Folge  der  zu  regelnden  Menstruation  beschranken, 
sondern  es  wild  dann  die  unmittelbare  Abtragung  mit  dem 
Messer  — in  derselben  Art  wie  bei  den  eigentlichen  Ca- 
runkeln  — ■ nothwendigf  denn  der  Gebrauch  der  Aetzmittel 
ist  wahrend  eines  entziindeten  Zustandes  unzulafsig,  und 
iiberhaupt  bei  diesem  zu  entziindlichen  Entartungen  geneig- 
ten  Uebel  ganzlich  zu  widerrathen.  Aber  auch  die  Abtra- 
gung miltelst  des  Messers  gewahrt  immer  nur  einen  momen- 
tanen  Erfolg,  so  lange  die  entfernte  Ursache  nicht  gleichzei- 
tig  beseitigt  werden  konnte;  denn,  so  lange  die  Menstrua- 
tion ungeregelt  und  in  einem  von  der  Norm  abweichenden 
Zustande  beharrt,  wird  das  abgetragene  Knotchen  bald  von 
Neuem  wieder  erscheinen,  eine  Wiederholung  der  ersten 
Operation  durch  erneuerte  Entziindung  nothwendig  machen 
konnen,  und  allein  nur  dann  fur  die  Dauer  verschwinden, 
wenn  durch  Natur-  oder  Kunsthiilfe  die  Menstruation  zuin 
Normalzustande  zurfickgefiihrt  ist.  — Aus  dieser,  oft  aller 
arztlichen  Behandlung  Holm  sprechenden  Hartnackigkeit  jener 
Knotchen,  so  wie  auch  aus  der  wirklichen  Malignitat,  die 
sie  bei  ihre  Ausartung  begiinstigender,  allgemeiner  Cache- 
xie,  oder  bei  einer  unvorsichtigen  Behandlung  durch  Aetz- 
mittel  zuweilen  annehmen,  scheinen  die  Benennungen:  pa- 
pulae malignac,  rebelles,  rebelhones  cntstanden  zu  sein,  durch 
die  sie  von  einzelnen  Scliriftstellcrn  synonimisch  bezeichnet 
werden. 

2)  Die  Carunkeln  oder  Fleischwarzchen  auf 
der  Schleimhaut  der  mannlichen  Harnrohre  schei- 
nen, obgleich  sie  lange  so  liaufig  nicht  sind,  als  nach  der 
Schide  der  altcren  Chirurgie  geglaubt  ward,  dennoch,  nach 
dem  Urtheile  der  Erfahrung,  in  ihrer  Existcnz  und  in  der 
AV  irklichkeit  ihres  Yorkommens  keinesweges  ganz  abzuleug- 
nen  zu  sein;  und  wenn  es  freilich  wahr  ist,  dal’s  die  den  Ca- 
nal der  mannlichen  Harnrohre  iiberziehende  Schleimhaut  un- 
gleich  seltener  der  Bodcn  solcher  Pseudoproduktionen  wird, 
als  z.  B.  die  Bindehaut  des  Augapfels  und  andere  Theile 
dei  allgemeinen  Hautbedeckungen,  so  hat  dennoch  die  Beob- 
achtung  das  freilich  seltene  aber  bestatigte  Vorkommen  von 
Fleischwarzchen  erwiesen,  die  auf  jener  Schleimhaut,  iu 
lolge  einer  krankhaft  gesteigerlcn  Vitalitat  derselben,  ent- 
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stehen.  Irrigerweise  hiclt  die  alterc  Chirurgie  die  mehrsten, 
wo  nicht  alle  Yerengerungen  in  dem  Lumen  des  Harnroh- 
rencanals,  die  mit  einer  erschwerten  und  vcrhindcrten  TJrin- 
ausscheidung  verb  linden  waren,  fur  die  unmittclbare  YVir- 
kung  von  Fleischwarzchen  oder  Carunkeln,  die  an  verschie- 
denen  Stellen  des  Langendurchmessers  der  Harnrohre  sich 
entwickelnd , und  in  Folge  einer  vorausgegangenen  Entziin- 
dung  entstanden,  in  die  Hohlung  dieses  Canals  hineinragen 
und  eine  Verengerung  derselben  nothwendig  erzeugen  soil- 
ten.  Diejenigen  Aufklarungen  aber,  welche  die  neuere  Chi- 
rurgie durch  das  Licht  der  pathologischen  Anatomie  erhaltcn 
hat,  haben  iiberzeugend  gelehrt,  dafs  Yerengerungen  des  Lu- 
mens der  Harnrohre  ungleich  weniger  in  der  Entstehung  von 
Pseudoproductionen  auf  der  diesen  Canal  auskleidenden 
Schleimhaut,  als  besonders  in  eigenthtimlicher  Structur-Yer- 
anderung  dieser  Haut  — Yerdickungen,  Sub  stanzwucher un- 
gen und  bleibenden  Zusammenziehungen  — begriindet  seien. 
Auf  den  Grand  dieser  anatomisch- pathologischen  Forschun- 
gen,  hat  die  neuere  Chirurgie  denjenigen  Verengerungen  der 
Harnrohre,  die  durch  eine  krankliafte  Yeranderung  in  der 
Structur  der  ihren  Canal  bildenden  Schleimhaut  entstehen, 
in  Uebereinstimmung  mit  dieser,  ihnen  zum  Grande  liegen- 
den  nachsten  Ursache  die  Benennung  „Stricturen  der 
Harnrohre”  gegeben,  und  wegen  der  grofsen  Haufigkeit 
der  eigentlichen  Stricturen  den  Begriff  des  YVortes  im  >vei- 
teren  Sinne  auch  auf  diejenigen  Yerengerungen  ausgedehnt, 
die  durch  die  seltene  Erscheinung  der  Fleischwarzchen  be- 
dingt  werden.  — Dais  ubrigens  diese  Fleischwarzchen  nur 
eine  sehr  seltene  pathologische  Erscheinung  seien,  beweisen 
die  nach  dem  Tode  angestellten  Untersuchungcn  von  Mor- 
gagni, Petit,  Saviard,  La  Faye,  Desault  u.  A.,  welche  sie 
nie  angetroffen  haben;  — dafs  sie  aber  dennoch  wirklich, 
wenn  gleich  selten,  vorkommen  konnen,  geht  aus  den  Er- 
fahrungen  von  Benj.  Bell , und  aus  den  Untersuchungcn  der- 
jenigen  neueren  YVundarzte  hcrvor,  welche  diesem  Gegen- 
stande  eine  bcsondere  Aufmerksamkeit  gewidmet  haben,  als: 
Lisfranc,  Laennec,  Ducamp  u.  A.,  von  denen  jene  Flcisch- 
warzchen  in  ihrem  YVesen  bald  mehr  den  Polypcn,  die  wir 
auch  in  anderen  Schleimhauten  ihren  Bodcn  finden  sehcn, 
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bald  melir  den  Feigwarzen , die  haufig  auch  auf  der  Ober- 
flache  der  Eicliel  und  an  der  Yorhaut  vorkommen,  vergli- 
chen  worden  sind;  und  in  der  That  lehrt  in  diescr  letzteren 
Hinsicht  die  Erfahrung,  dafs  haufig  Fleischwarzchen  auf  der 
Schleimhaut  der  Harnrohre  mit  analogen  Auswiichsen  auf 
der  Eicliel  und  an  der  Yorhaut  gleichzeitig  und  zusammen 
bcstehen.  — Wo  aber  solche  Carunkeln  in  der  mannlichen 
Harnrohre  wirklich  vorkommen,  da  zeigen  sie  sich  am  hau- 
figsten  am  vorderen  Ende  dieses  Canals  in  der  Nahe  der 
Eichel  und  der  kahnformigen  Grube,  von  dem  s.  g.  bulbus 
urethrae  gewohnlich  mehr  oder  minder  weit  entfemt,  bald 
mit  einem  diinnen  Stiele,  bald  mit  einer  breiten  Grundflache 
auf  ihrem  Boden  aufsitzcnd.  Zuweilen  hat  man  sie  inzwi- 
schen  auch  haufenweise  und  in  Form  vieler  einzelner  k lei- 
nerWarzen  hintcr  den  s.  g.  Stricturen,  zwischen  diesen  und 
dem  Blasenhalse  gefunden.  — Hie  Erkenntnifs  der  Gegen- 
wart  und  des  Sitzes  solcher  Carunkeln,  ist  immer  schwer 
und  nur  auf  dem  Wege  der  Untersuchung  moglich,  entwe- 
der  mittelst  eines  zugespitzten  Bougies,  oder  mittelst  der, 
den  Eindruck  ihrer  Hervorragung  annehmenden,  Ducamp’- 
schen  Sonden.  Sie  fiillt  mit  der  Erkenntnifs  der  eigentlichen 
Stricturen  zusammen.  Fleischwarzchen,  welche  sich  hinter 
einer  Strictur  befinden,  konncn,  so  lange  diese  besteht,  nie, 
und  nur  erst  nach  deren  Beseiligung  mit  einiger  Gewifsheit 
erkannt  werden.  — Hie  nachste  Ursache  dieser  Flcischwarz- 
chenbildung  liegt,  wie  die  aller  Afterproductionen,  in  einer 
krankhaft  veranderten  Productivity  ihres  Bodens;  die  ent- 
fernte  Ursache  derselben  scheint  durch  vorausgegangene,  be- 
sonders  chronische  Entziindungen,  namentlich  durch  lange 
dauernde  venerische  Tripper  bedingt  zu  sein,  mit  welcher 
inzwischen  (bei  der  grofsen  Seltenheit  jcner  Fleischwarzchen, 
in  Verhaltnifs  mit  der  Haufigkeit  ihrer  entfernten  Ursache) 
eine  besondere  Hisposition  von  Seiten  des  kranken  Sub- 
)cctes,  allem  Anschein  nach,  zusammentreten  mufs.  — Hie 
Behandlung  solcher  Carunkeln  der  Harnrohre , ist  mit  der 
Behandlung  der  Stricturen  durchaus  eine  und  dieselbe;  wir 
mtissen  daher  unsere  Lescr  riicksichtlich  dieser  und  der  wei- 
teren  Ausfiihrung  dieses  Gegenstandes  auf  d e Artikel:  Harn- 
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r dhrenverengerung  und  Stricturen  dcr  Harnrohre 
verweisen. 

3)  Carunkeln,  welche  sich  niclit  selten  auf  derHaut 
der  Eichel  des  mannlichen  Glicdes  und  auf  dcr  Yor- 
haut  zeigen,  sind  seltener  ortliche  Uebcl  als  haufiger  Re- 
flexe  allgemeiner  syphilitischer  Ansteckung,  und  als  solche 
den  Feigwarzen  naher  oder  entfernter  verwandt.  Sie  sind 
gewohnlich  unschmerzhaft,  rdthlich  gefarbt,  erreiclien  selten 
eine  bedeutende  Grofse,  und  sind  meistens  mehrfacb,  an 
verschiedenen  einzelnen  Stellen,  vorhanden.  Sie  werden  ent- 
weder  durch  die  Unterb indung,  oder  durch  den  Gebrauch 
der  Aetzmittel,  und  wenn  sie  mit  keiner  breiten  Basis  mit 
ihrem  Boden  in  Yerbindung  stehen,  auch  mittelst  der  Scheere 
und  in  alien  Fallen  lcicht  entfernt.  Wo  sie  aber  eincFoIge 
allgemeiner  Syphilis  und  als  solche  den  Feigwarzen  analog 
sind,  erscheinen  sie,  einmal  abgetragen,  sehr  leiclit  von  Neuem 
wieder,  bis , eine  zweckmafsige  allgemeine  antisyphilitische 
Behandlung  den  nachsten  Grund  dieser  krankhaften  Meta- 
morphose bcseitigt  hat.  Eine  solche  Behandlung  wird  aber 
keinesweges  irnrner  durch  die  Gegenwart  dcr  in  Bede  ste- 
henden  Aftererzeugnisse  bedingt  werden  diirfen,  da  sie  von 
dem  syphilitischen  Gifte  viillig  unabhangig  sich  bilden  kon- 
nen,  und  dann  einer  rein  orthchen  Behandlung  weichen. 

4)  Aus  nicht  hinreichend  bekannten  Ursachen,  beson- 
ders  aber  in  solchen  Fallen,  wo  gegen  eine  Mastitis,  oder 
entzundete  Milchknoten,  oder  gegen  Verstopfung  der  Aus- 
fuhrungsgange  der  Brustdrtise  ein  haufiger  Gebrauch  von 
feuchtwarmen  Ijmschliigen  gemacht  wird,  konnen  sich  auch 
an  den  YYarzen  der  weiblichen  Brust  mid  in  deien 
Nahe,  auf  der  s.  g.  Areola  mammae,  Carunkeln  erzeugen, 
indem  durch  einen  vermehrten  Safteturgor  in  Folge  der  An- 
wendung  von  Cataplasmen,  sich  eine  krankhaft  gesteigerte 
Productivitat  in  der  die  Brustwarze  uberziehenden  zarten, 
vermoge  ihrer  anatomischen  Structur  und  sclileimartigen  Bc- 
schaffenheit  die  Disposition  zur  CarunkeMdung  in  sich  tra- 
genden,  Haut  ieicht  entwickeln  kann.  Wiewohl  dieses  nur 
selten  zu  geschehen  pflegt,  so  werden  dennoch,  wenn  sic 
wirklich  vorkommen,  solche  Aftererzeugnisse  wegen  ihres 
Sitzes  bei  saugenden  Miittern  dem  Geschafte  des  Saugens 
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leicht  hindcrlich,  und  dadurch  ihrc  Beseitigung  nothwendig, 
die  leicht  durch  den  Gebrauch  der  Ligatur  oder  des  Mes- 
sers, nicht  aber  durch  die  Anwendung  der,  hier  aus  leicht 
begreiflichen  Griinden  zu  unterlassenden,  Aetzmittel  cr- 
zielt  wird. 

Endhch  konnen  noch  an  alien  Stcllen  der  allgemeinen 
Hautdecken  Carunkeln  vorkommen,  sobald  jene  soIcheVer- 
andcrungen  in  ihrer  Structur  und  in  ihrer  vegetativen  Yita- 
litat  eingehen,  als  fur  die  Entstehung  dieser  Afterproductio- 
nen  nothwendig  sind.  So  sieht  mail  sie  z.  B.  auf  Hautstel- 
len,  welche  lange  durch  die  YV  irkung  der  spanischen  Flie- 
genpflaster  oder  der  Seidelbastrinde  in  fortdauernder  Eite- 
rung  erhalten  wurden,  zugleich  mil  der  Bildung  eines  neuen 
Ob eihautchens,  und  in  manchen  andern  Fallen  sich  haufig 
entwickeln,  fiir  welche  es  inzwischen  wegen  ihrer  geringen 
pathologischen  Bedeutung,  und  des  sicheren  Erfolges  der 
einfachen  Ligatur  zu  ihrer  Beseitigung,  keiner  weiteren  Er- 
wahnung  bedurfen  wird. 


Synonim.  Lat.  Caruncula  (am  Auge  aucl.  Epanastcma,  Papula ). 
Franz.  Caroncule,  Carnosite.  Engl.  Caruncle,  Carnosily.  Iial.  Ca- 
runcula, Carunculelta.  Holland.  Vlceschige  heuveltje. 

Eitteratur 
der  Carunkeln  der  Blndchaut: 

JThIp^iyfZp°230  WSayS  °D  ‘llC  m0lbId  anat0rny  °f  lhe  human  c)'e- 

Jos.  Beer,  Lehre  von  den  Augenkrankheitcn.  2ter  Band.  S.  678-680. 
*S  im-202hCtS  1IandbUch  dcr  Prakt;schen  Augcnhellkunde.  3.  Bd. 
Der  Carunkeln  der  Harnrohre: 


A.  G.  Richter , Anfangsgriiude  der  Wundarznelkunst.  6tcr  Bd.  S.  286 
Benj.  Bell,  Lehrbegriff  der  Wundarznelkunst.  2ter  Thl.  S.  175  ff 

^-  Hunter,  Abhandlung  iiber  die  venerischen  Krankheitcn.  Aus‘  dcra 
Englischcn.  Leipzig  1787. 

Ducamp,  tralte  des  retentions  d’urme  causees  par  le  rdtrdclssement  de 
1 metre.  Pans  1823.  Aus  dem  Franzosisclven  ubersetzt.  Leipzig  1823 

de!Srap’-  “ TJ>7  Tta  Va,iaS  UrethraC  coarctat*onls  species  me- 

A demT m ^ DrerSdbe’  *>"»««  der  Harnrohre. 

us  Uem  t ranzostschen.  Leipzig  1824. 

°yer,  traud  des  maladies  chlrurglcales.  T.  IX.  p.  199.  S — t. 

CARUNrm  A LAC^MALIS.  S.  Augcnlider. 

RES  Mi  f MYRTIFORMES  s.  TRIANGULA- 
yrtenformige  Carunkeln,  oder  Fleischwarzchcn, 
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welche  am  Eingange  (lor  Muttersclieide  sich  vorfinden,  und 
als  Ueberbleibsel  der  zerrissenen  Scheidenklappe  (Jungiern- 
schaft,  Hymen)  gclten.  lhre  Zahl  weicht  von  zwei  bis  zu 
fiinf  ab;  ihre  Gestalt  ist  meistens  dreieckig,  und  bald  abge- 

rundet,  bald  zugespitzt.  s — 

CARUS  ist  ein  langedauernder  krankhafter  Schlafzustand, 
aus  welch em  die  davon  Befallenen  nur  schwer  zu  erweckeai 
smd.  Hierin  stimmen  alle  patbologischen  Schriftsteller,  die 
jenen  Ausdruck  gebrauchen  und  erklaren,  tiberein;  in  der 
naheren  Bestimmung  aber  weichen  sie  desto  mebr  von  ein- 
ander  ab.  Nach  Sauvages  (Nosol.  method,  edit.  ult.  I.  p.  837) 
soU  der  Carus  sicli  von  Cataphora  dadurch  unterscheiden, 
dafs  aus  jenem  die  Kranken  fast  gar  nicht  erweckt  werclen 
konnen,  und  falls  sie  bei  heftigem  Gereiztwerden  auch  die 
Augen  offnen,  sich  wenigstens  nicht  bewegen.  Swediauer 
hingegen  (Medic,  rational.  Svstemal.  p.  308),  dem  auch  Jos 
Frank  folgt,  rechnet  es  zu  den  Charakteren  (les  Carus,  as 
dabei  der  Kranke  auch  durch  das  starkste  Gesclirei  nicht 
erweckt  werden  konne,  und  in  einem  Zustandc  vobiger  Be- 
wegungs-  und  Besinnungslosigkeit  liege.  — Manche  am  ere 
neuere  SchriftsteUer  haben  gerade  umgekehrt  den  Carus  als 
einen  Schlafzustand  definirt,  aus  welchem  der  Kranke  zwar 
fur  einen  AugenbUck  leicht  erweckt  werde,  in  weichen  er 
iedoch  schnell  wieder  zuriickversinke.  Auch  ware  es  wohl 
am  rathsamsten,  diese  Definition  beizubehalten  weil  man 
sonst  fur  eine  solche  Modification  des  krankhaften  Schlafes 
keinen  unterscheidenden  Namen  haben  wiirde  mdem  die 
iibrigen , dem  Sprachgebrauche  nach,  jetzt  Mehreres  unlei 
sich  begreifen.  - Jedenfafis  erhellet,  dafs  jener  Name  nur 
ein  Symptom  (eine  Krankheitsaufserung),  welches  in  verschie- 
denen  Krankheiten  vorkommen  kann,  nicht  aber  erne  be- 
stimmte  Gattung  o der  Art  von  Krankheit  bezeichnet  Zwar 
erklart  Smediauer  den  Carus  flr  eine  leichtere  Art  (bessev 
wohl,  einen  geringeren  Grad)  von  Blutschlagfiufs.  Sauvages 
aber,  welcher  einen  fieberhaften  und  emen  fieberlosen  Ca- 
ms unterscheidet,  giebt  bei  jenem  aufser  der  schlagflufsalm- 
lichen  Art  noch  andere  an,  die  in  verschiedenen  penodischen 
Eicbern,  u.  s.  w.  vorkommen.  - Bleiben  wir  bei  jener  zu- 
letzt  ervvahnlen  Definition  stehen,  so  lafst  sich  aus  den  Li- 
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seheinungen  sclbst  abnehnien,  dafs  der  Carus  ein  Zustand 
von  wahrer  Schwaohe  dos  Gehirns,  als  Centralorgans  dcr 
gesammtcn  Empfindungsthatigkeit  ( Sensorium  commune ) sei, 
jedoch  obne  betrachtliche  Stumpfheit  (Torpor),  indem  viel- 
mehr  jenes  Organ  noch  empfanglich  genug  ist,  zu  seiner 
Thatigkeit  fur  einen  Augenblick  aufgeregt  zu  werden,  aber 
wegen  seines  Mangels  an  Energie  in  den  Ruhezustand,  worin 
es  eben  durch  aufsern  Reiz  gestort  worden  war,  alsbald 
wieder  hineingerath.  — Hieraus  folgt  von  selbst,  dafs  ein 
soldier  Zustand  unter  Umstanden  heilsam  sein  konne,  wenn 
namlich  die  Krafte  in  dem  Ruhezustande  sidi  wieder  ver- 
stiirken,  was  vorziiglich  nacb  schweren  Krankheiten  und  gro- 
i’sen  Anslrengungen  vorkommt;  dafs  aber  unter  andern  Um- 
standen,  und  hauptsachlich  im  Yerlaufe  bedeutender  Krank- 
beiten  eben  jener  Zustand  des  Sentoriums  ein  sehr  schliinraes 
Zeichen  sein  werde.  (M.  vergl.  d.  Art.  Coma.)  B _ is. 

CARVE  S.  Canon. 

CARYOPHYLLACEAE,  Caryophylleae.  Eine  na- 
turliche  Pllanzenordnung,  welche  den  Namen  nicht  von  Ca- 
ryophyllus  aromaticus,  sondern  von  Manillas  Cary ophy lias 
fiihrt.  Die  Blatter  stehen  gegeneinander  iiber,  die  Blume 
ist  vielblattrig,  steht  unter  dem  Frucbtknoten  wie  die  Staub- 
faden.  Die  Frucht  ist  einfacherig,  oder  unvollstandig  viel- 
i a die  rig.  Die  Samen  befinden  sich  an  einem  in  der  Mitte 
frei  stehenden  Samentrager,  halten  mebUges  Eiweifs,  und  ei- 
nen dasselbe  umgebenden  (peripherischen)  Embryo.  Man 
kann  sie  in  zwei  Familien  tbeilen,  in  die  Diantbeae  oder 
Siienaceae  mit  einblattrigem  Kelch,  und  in  die  Alsinaceae  mit 
vielblattrigem  Kelch.  L — k. 

CARYOPHYLLATA.  S.  Geum. 

CxkPvYOPHYLLUS.  Eine  Pflanzengattung,  welche  zu  der 
natiirlicben  Ordnung  Myrtaceae  und  Linne’s  Icosandria  Mono- 
gynia  gcbort.  Der  Fruchtknoten  ist  mit  dem  Kelche  verwach- 
sen  und  tiagt  die  Blumen  und  Staubfaden  wie  gewohnlich; 
a ici  er  ist  bier  lang,  fast  tricbterformig,  zweifacherig  mit  vielen 
Samenanlagen,  der  Kelch  viertheilig;  vicr  Blumcnblatter;  vide 
otaubtaden;  ein  Staubweg;  die  Friichte  meistens  einfacherig, 
emsanug,  hart  und  mit  dem  trocknen  Kelche  bekleidet. 

J)  C . aromaticus  Linn.  sp.  735.  de  Cand.  prodr.  3.  p.  2()2. 
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Eugenia  caryophyllata  Thunb.  IVilld.  sp.  2.  965.  Gcwiirznel- 
kenbauni.  Ein  kleiner,  aber  zierlicher  Baum  mit  entgegen- 
gesetzten,  umgekehrt  eiformigen,  glattrandigen  Blattern,  und 
rosenfarbenen  Blumen  von  einem  sehr  angenelimen  Geruch. 
Er  wachst  auf  den  Molucken;  urspriinglicb  ist  er  aber  von 
dort  nacli  Isle  de  France,  Bourbon  und  den  Antillen  vcr- 
pflanzt.  Die  Bliiten  vor  dem  Aufbliihen  gclrocknet  und  ge- 
sammlet  sind  die  bekannten  Gewiirznelken,  oder  Nagelein 
auch  Kreidenelken  (vom  liollandiscbien  Kruid-Gewiirz).  Sie 
haben  eine  dunkelbraune  Farbe,  eine  raulie  Oberflache,  mus- 
sen  inwendig  dicht  sein,  zerbrechlich  und  im  Bruche  dbg- 
glanzend.  Die  Blume  mit  den  Staubfaden  lafst  sich  durch 
lieifses  Wasser  entwickeln,  ist  aber  sehr  oft  abgestofsen.  Man 
bringt  zuweilen  solche  in  den  Handel,  von  dencu  das  Oel  ab- 
deslillirt  ist,  und  dcnen  man  wiederum  Gerucb  und  Geschmack 
durcb  ISelkcntinctur  gegeben.  Sie  erscheinen  dadurcb  au- 
fserlich  mehr  eingeschrumpft  und  geben,  wenn  man  sie  durcli- 
bricbt  und  driickt,  kern  Oel  von  sich;  auch  verberen  sie 
erhitzt  sehr  bald  ihren  Geruch.  Jetzt  bei  dem  wohlfeilen 
Preise  der  Gewiirznelken,  mochten  diese  wohl  selten  vorkom- 
ruen,  noch  weniger  ganz  kunsthche  nachgemachte  Gewiiiz- 
nelken.  Auch  konnnen  zuweilen  Gewiirznelken  von  Cayenne 
und  Isle  de  France  im  Handel  vor;  sie  sind  kleiner,  mehr 
gescbrumpft  und  heller  von  Farbe.  Das  Aromatische  der 
Gewiiiznelken  besteht  in  dem  atlierischen  Oele,  welches  sie 
in  grofserer  Menge  als  irgend  ein  anderer  organischer  Kor- 
per  enthalten.  Es  ist  frisch  destiUirt  farblos,  wird  aber  bald 
gelblich,  riecht  durchdringend  nacli  Nelken,  hat  einen  schar- 
fen  Geschmack,  und  ist  schwerer  als  Wasser  = I,03J.  Im 
Handel  kommt  ein  anderes  Oel  vor,  welches  auch  das  offi- 
cinelle  ist,  sehr  dickfliifsig,  von  dunkelbrauner  Farbe  und 
einem  scharfen  Geschmack.  Es  sob  Oel  mit  dem  harzigen 
Extract  der  Gewiirznelken  vermengt  sein,  und  ein  scharfes 
Harz  enthalten.  Eine  Verfalschung  mit  Terpentinol  wiirde 
durch  eine  DestiUation  mit  Wasser  erkannt  werden,  weil  das 
letzlerc  viel  fliichtiger  ist.  Wir  haben  eine  altere  Analyse 
von  Trommsdorff,  wclcher  darin  einen  Gerbestoff  eigener 
Art  einen  schwer  lofsbchen  Extractivstoff  mit  etwas  Gerbe- 
stoff, Gumrni  und  gcschmackloses  Harz  fand.  (Journal  der 
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Pharmac.  B.  18.  St.  2,  S.  23.)  Baget  und  Lodibert  fanden  einen 
krystallinischen  Stoff  in  den  Gcwiirznelken , den  Bonastre 
Caryophyllin  nennt  Man  erhiilt  ihn  durch  Abkochen  mit 
Weingeist,  wo  er  in  der  Kalte  krystallisirt.  Die  Krystalle 
sind  weifs,  seidenartig,  ohne  Geruch  und  ohne  Gcschmack,  in 
siedendem  Alkohol  und  Aether  auflofslich,  nicht  in  kaltem, 
auch  nicht  in  W asser;  Schwefelsaure  lofst  ihn  mit  rother 
1 arbe  auf,  kaustische  Alkalien  wirken  im  Kalten  wenig  dar- 
auf;  im  Feuer  schmilzt  er  und  sublimirt  sich.  (Journal  de 
Pharmac.  X.  Juin  1821.  p.  216  u.  XI.  Fevr.  1825.  p.  104.) 
Berzelius  halt  ihn  fur  das  Stearopten  (den  dickfliissigen  Theil) 
des  Oels;  es  schcint  als  oh  man  ihn  zu  den  Campherarlen 
rechnen  miisse.  — Die  Mutternelken  (Anthophylli)  sind  die 
Fruchtknoten  nach  der  Bliite,  welche  schon  anfangen  dick 
zu  werden;  sie  unterscheiden  sich  auch  von  den  Gewiirz- 
nelken  dadurch,  dafs  sie  dicker  sind,  besonders  in  derMitte; 
die  Kelchspitzen  sind  kleiner  und  die  Ueberblcibse!  derKnos- 
pen  fehlen  immer.  Sie  sind  etwas  schwachcr  als  die  Gcwiirz- 
nelken,  werden  wie  diese  gebraucht,  kommen  aber  seltener 
im  Handel  \or.  Boddciert  fand  sie  mit  kleinen  Krystallen 
bedeckt,  welche  er  ftir  Benzoesaure  hielt.  (Quarterly  Journ. 
of  arts  and  sc.  XVI.  p.  378.  Schtveigger's  n.  Journ.  XII.  p.  122). 

L — k. 

X\  i r k u n g.  Unter  den  Gewiii  zen  sind  die  Gewiirznelken 
nach st  dcm  Pfeffer  als  das  reizendste  und  feurigste  zu  be- 
trachten.  Innerlich  angewendet  wirken  sie  ungemein  erregend, 
erhitzend  auf  das  Nerven-  und  Gefafssystem.  Contraindicirt 
bei  A ollbliitigkeit,  Neigung  zu  aktiven  Blutflussen  und  Con- 
gestionen,  und  bei  einem  sehr  reizbaren  Gefafssystem,  sind 
sie  dagegen  sehr  angezeigt  bei  einem  hohen  Grade  von  Ato- 
nic, bei  apathischen  Subjekten,  phlegmatischen  Constitutioncn. 

Angewendet  hat  man  sie  innerlich: 

a)  In  Form  des  Pulvers,  aUein  zu  fiinf  bis  zehn  Gran 

mit  Zucker  taglich  zwei-  bis  viermal,  oder  in  der  Form  des 

ulvis  aromatic.  Ph.  Boruss.,'  in  welchem  die  Gewiirznel- 

en  emen  wesentlichen  Bestandtheil  ausmachen,  in  glei- 
chcr  Gabe.  G 

n ^ \°n  (^Cm  ^^eum  Caryoph.  arom.  macht  man  seltener 
(xebrauch,  so  wie  von  der  Tinct.  Caryophyll,  (zu  welcher 
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die  Pharmac.  Saxon,  und  Bavar.  Vorschriften  liefern),  welche 
selir  reizend  und  erhitzend  wirkt  Wcnn  man  sie  anwen- 
det,  giebt  man  zelm  bis  funfzehn  Tropfen  laglich  zwei-  bis 
dreimal.  — Nocli  bilden  die  Gewiirznelken  einen  wesentli- 
chen  Bestandtheil  der  Tinctura  aromatica  Ph.  Boruss. 

Innerlich  hat  man  die  Caryophylli  empfohlen: 

a ) Bei  Schwache  des  Magens  und  Darmkanals,  Ver- 
schleimung,  Apelitlosigkeit,  ofterem  Wiirgen  und  Erbrechen 
im  nuchternen  Zustande. 

b)  Als  Corrigens  bei  Mitteln,  welche  schwer  zu  verar- 
beiten  sind,  und  leicht  den  Magen  ohne  Zusatz  von  Gewiirz 
belastigen. 

c)  Nock  sind  sie  von  Peters  bei  liartnackigen  Tertian- 
und  Q uartanfieb ern , und  von  andern  bei  Lahmungen  ge- 
riihmt  worden. 

Aeui’serlich  werden  sie  benutzt: 

a)  Gegen  Zahnschmerz  von  hohlen  Zalmen.  Als  A olks- 
mittel  wild  hierzu  schon  das  01.  Caryophyllor.  empiohlen, 
auf  Baumwolle  getiopfelt  in  den  hohlen  Zahn  einzubringen. 
Boerliciave  riihmt  hierzu  folgende  Composition:  Rep.  Cam- 
phor. drachm,  j.  Opii  gr.  v.  Ol.  Caryophyllor.  gutt.  xx.  Al- 
cohol. drachm.  )).  — Neuerdmgs  sind  empfolilen  worden: 
Rep.  Tinct.  Thebaic.  Aether,  sulphur.  7a  drachm,  dimid.  Oh 
Caryophyllor.  scrup.  j , — und  Rep.  Extr.  Belladonn.,  Hyos- 
cyami  et  Opii  Ta  gr.  x.  Pulv.  Rad.  Pyrethri  drachm,  dimid. 
Ol.  Caryophyllor.  gutt.  xx.  M.  f.  pill.  pond.  gr.  ).  B.  S.  Eine 
Pille  in  den  holilen  Zahn  zu  stecken.  (Rust’s  Magazin 
Bd.  III.  S.  474.)  — Wegen  seiner  reizend  - erhitzenden  YVir- 
kung,  fordert  die  Anwendimg  des  Aelkenols  in  diesen  4 al- 
ien immer  \ orsicht. 

b)  Man  bedient  sich  ferner  der  Gewiirznelken  als  Zu- 
satz zu  aromatischen  Umschlagen  oder  Waschungen  bei  chro- 
nischem  Erbrechen,  Kolikbeschwerden,  zur  Beforderung  der 
Menstruation,  so  wie  zur  Starkung  des  Uterinsystems  bei 
Neigung  zu  Abortus. 

Einen  wesenthchen  Bestandtheil  bilden  die  Gcwiirznel- 
ken  in  der  Mixtura  oleoso -balsamica  Ph.  Boruss. 

O — n. 

CARYOTA.  Einc  Palmengatlung,  welche  zur  Mojioe- 
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cia  Polyandria  Linn,  gehort.  Dcr  Kelcli  der  niannlichen 
und  weiblichen  Bliite  ist  dreiblatterig,  die  Blume  der  mann- 
lichen  dreiblatterig,  der  weiblichen  dreitheilig.  Ein  Griffel. 
Die  Beere  ist  einfiicherig,  zweisamig. 

1)  C.  wens  Linn.  Willd.  sp.  4.  p.  493.  Jacq.  fragm. 
bot.  p.  20.  t.  12.  f.  1.  Eine  liolie  Palme  mit  doppeltgefie- 
derten  Blattern,  wenn  sie  vollig  ausgewachsen  sind,  mit  keil- 
formigen  vorn  schief  abgestumpften  und  gleichsam  zerrisse- 
nen  Blattchen.  Die  Bliitenkolbe  ist  verastelt,  die  Bliiten 
sitzen  zu  drei  und  vier  ungestielt  zusammcn;  die  Beeren 
sind  nur  so  grol's  als  eine  Kirsche,  zuerst  roth  dann  violett. 
Diese  Palme  wachst  in  Ostiridien  und  hat  einen  glatten  Stamm. 
Sie  giebt  einen  Sago  und  einen  efsbaren  Kohl  oder  Pal- 
miet;  doch  ist  beides  schlechter  als  von  andern  Pahnen;  die 
Friichte  haben  eine  brennende  Scharfe.  L — k. 

CASCA  heifst  in  der  spanischen  und  portugiesischen  Spra- 
che  Rinde,  daher  viele  Namen,  Casca  d'Anta  (S.  Drymis) 
Casca  Mocki  (S.  Xanthoxylum ) u.  s.  w.  Cascarilla  ist  die 
Verkleinerung  und  bedeutet  eine  vorziigliche  Rinde,  daher 
Cascarilla  der  Officinen  (S.  Croton);  auch  nennen  die  Spa- 
nier  die  Chinarinden  vorzugsweise  Cascarilla.  L — k. 
CASCARILLA.  S.  Croton. 

CASCHU.  S.  Anacardium. 

CASSAXA.  S.  Jatropha. 

CASSIA.  Eine  Pflanzengattung  aus  Decandria  Mono- 
gynia  und  dcr  naturlichen  Ordnung  Leguminosae,  imd  zwar 
der  Familie  Cassiaceae,  welche  sich  durch  ihre  fast  regelma- 
fsige  Blume  und  die  unverbundenen  gebogenen  Staubfaden 
auszeichnet.  Der  Kelch  ist  funfblattrig,  abfallig,  die  Blumen 
ungleich  funfblattrig,  die  zehn  unverwachsenen  Staubfaden 
ungleich,  die  3 untern  ungleich  und  aufwarts  gebogen,  die 
4 mittleren  gerade;  die  Staubbeutel  springen  an  der  Spitze 
auf  Man  konnte  diese  Gattungen  in  mehrere  theilen,  doch 
sind  die  Grenzen  sclwankend.  Wir  wollen  also  mit  de  Candolle 
nur  Unterabtheilungen  annehmen.  Eine  derselben  ist  die  Gat- 
tung  Cathartocarpus.  Pers.  Bactyrilobium  Willd.  Die  Hiilse 
ist  ang,  rund  oder  zusammengedruckt,  holzig  nicht  aufsprin- 
genc,  mit  Querwanden,  zwischen  denen  einzelne  Samen  in 
einem  tleischigen  Marke  liegen. 
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1)  C.  Fistula  Linn.  WiUd.  sp.  2.  518.  Hayne  Arznci- 
gew.  9.  t.  39.  Diisseld.  Arzncigcw.  L.  14.  t.  21.  Die  Blatter 
gefiedert,  4 — Gpaarig,  dieBlattchen  eiformig  etwas  zugespilzt, 
glatt;  die  Rlattstiele  ohne  Driisen;  grofse  hangende  Bluten- 
trauben  mit  weitstehenden  Bliiten,  ohne  Bracteen;  goldgelbe 
Blumen  mit  braunen  Adern;  die  Hiilsen  ruri'd,  stumpf,  glatt 
vmd  gerade  und  haben  cine  einfache  Nath.  Diescr  grofse 
und  sckone  Baum  wachst  in  Ostindien  und  Aegypten,  ist 
auch  von  dort  nacli  America  gekommen,  und  daselbst  fast 
einheimisch  geworden.  Die  Hiilsen  sind  einenFufs  lang  tuid 
dariiber,  und  kommen  unter  demNamen  Rohrenkassia  (Cas- 
sia fistula)  aus  der  Levante,  auch  aus  Amcrika  zu  uns.  Sie 
miissen  dicht,  schwer  und  liicht  hold  sein.  Auch  bringt  man 
das  aus  den  Friichten  genommene  Mark  wie  das  Tamarin- 
denmark  in  den  Handel.  In  alien  Fallen  wild  es  mitAVas- 
ser  durch  einHaarsieb  geriebcn,  und  hcifst  dann  Palpa  Cas- 
siac  depurata.  Dieses  IVlark  hat  die  Consistenz  ernes  dickcn 
Breies,  eine  rothlich  braunc  Farbe  und  einen  siifsen,  milden, 
etwas  sauerlichen  Geschmack.  Wir  haben  eine  altere  Unter- 
sucliung  yon  Vauquelin,  welcher  darin  Parenchym,  Gluten, 
Pflanzengallerte  die  sich  in  heifsem  Wasser  aufldfste  und  in 
der  Kalte  zu  einer  Gallerte  gerann,  Extractivstoff,  Gummi 
und  Zucker  fand.  Henry  hingegen  fand  sehr  viel  Zucker  (71  m 
Hundert)  Gummi,  gerbestoffhaltige  Spurcn  von  kleberartiger 
Substanz  und  von  Farbestoff  (Journ.  d.  Chirn.  med.  Aout  1S26 
p.  379.).  Man  sieht  dock  nicht  ein  worm  der  abfuhrende 
Stoff  besteht.  Henry  untersuchte  zugleich  ein  Cassienmark, 
welches  in  kleinen  Hiilsen  ausBrasilien  gebracht  wurde,  und 
fand  dieselben  Bestandlheile  ohne  Farbestoff.  Pfaff  erwahnt 
einer  andern  Cassia,  welche  aus  Brasilien  gebracht  wurde 
in  cben  so  langen  aber  zusammengedriickten  Hiilsen  mit  ei- 
ncr  doppelten  Nath.  Das  Mark  hatte  Aelinlichkeit  mit  der 
Rohrenkassia,  hielt  aber  mehr  Gerbesloff.  Er  glaubt,  dafs  sie 
von  Cassia  grandis  Linn.  fil.  (C.  brasiliana  Linn,  de  Cand.) 
herriihren,  welches  wohl  sein  kann.  Eine  andere  Rohren- 
kassia beschreibt  Theod.  Martins  in  Buchner's  Repertor.  f. 
Pharmac.  B.  26.  S.  277.  Abbild.  T.l.  F.  3—5,  welche  drei 
Natlie  hat,  zwei  schwachere  der  starkcrn  gegeniiber. 

2 )C  lanceclata  For  sic.  Nectoux.  7/«^eArzneigew.  9.  t.41. 

’ ' Ein 
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Ein  niedriger  Strauch,  nur  cinen  bis  zwei  Fufs  hoch.  Die 
Blatter  gefiedert;  die  Blattchen  stehen  in  3 — 5 Paarcn,  sind 
sehr  kurz  gestielt,  langlich  Ianzettformig,  kurz  stachelspitzig, 
schwach  weichhaarig  und  fast  lederartig.  Die  Blumen  sind 
gelb.  Die  Htilsen  sind  gleich  breit,  einen  oder  anderthalb  Zoll 
lang,  zehn  Linien  breit,  stumpf,  in  der  Jugend  mit  ciner  Spitze, 
etwas  gekriimmt,  platt  zusammengedriickt,  mit  schmalen  Quer- 
scheidewanden  ohne  Mark.  Die  Pflanze  wachst  inNubien, 
im  Lande  der  Barabas. 

3)  C.  obovata  Colladon  Mem.  s.  I.  Cass.  p.  37.  (excl.ic.) 
Hayne  Arzneigewachs.  9.  t.  42.  C.  Senna  italica  Linn.  sp. 
p.  539.  C.  Senna  Nectoux,  Voy.  dans  la  haute  Egypte. 
p.  19.  t.  1.  Der  Stamm  einen  bis  anderthalb  Fufs  hoch. 
Die  Blattchen  gefiedert,  stehen  in  4 — 7 Paaren,  sind  umge- 
kehrt  eirund  oder  umgekehrt  langlich,  gestumpft  etwas  aus- 
gerandet,  wenig  stachelspitzig,  mit  wenigen  durch  die  Lupe 
sichtbaren  Haaren,  zwischen  den  Blattchen  stehen  Drusen; 
die  Blumen  sind  gelb,  die  Hiilsen  gleich  breit,  einen  Zoll  und 
dariiber  lang,  6 — 8 Linien  breit,  stark  gekriimmt,  stumpf, 
auch  ausgewachsen  mit  einer  Stachelspitze  und  schmalen 
Querwanden  ohne  Mark.  Sie  wachst  in  Ober-Aegypten  bei 
Syene  nach  Ehrenberg. 

4)  C.  obtusata  Hayne  Arzneigcw.  9.  t.  43.  C.  obovata 
Colladon  Cass.  t.  15.  f.  A.  C.  Senna  Lamar k illuslr.  gen. 
t.  332.  f.  2.  a.  b.  d.  Jacqum  Eclog.  pi.  rar.  t.  87.  Sie  wachst 
in  Aegypten  bei  Cairo,  bei  Hermanthis,  auch  in  Arabien. 
Hayne  unterschied  zuerst  die  \orige  Art  von  dieser,  und  zwar 
durch  die  4— 7 paarigen  nicht  bis  hochstens  6 paarigen  Blat- 
ter, durch  umgekehrt  eirunde  nur  fast  zugerundete  und  da- 
hci  fast  spitzige  Blattchen,  durch  die  weniger  sichelformig 
gekrummten  und  hochstens  sechsamigen,  niemals  10 — 12  sa- 
migen  Hiilsen , durch  die  rundlich- umgekehrt  herzformigeu 
Samen,  nicht  fast  viereckig  umgekehrt  herzformigen  Samen. 
Diese  Keimzeichen  sind  nach  den  von  Ehrenberg  mitge- 
biachtcn  Excinplaren  bestimmt  worden.  Aber  sie  scheinen 
doch  liicht  liinreichend  um  eine  Art  zu  unterscheiden,  und 
Ehrenberg  sclbst  ist  der  Meinung,  dafs  diese  Verschieden- 
heitcn  nur  Abarlen  bezeichnen. 

Die  alexandrinischen  Sennesblii  tter.  (Foliae  Sennae 
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alexandrinae ) sind  ein  Gemenge  von  Blattern  mehrercr  Artcn 
von  Pflanzen.  Die  haufigsten  sind  die  Blatter  von  Cassia 
lanceolata,  dann  folgen  an  Menge  die  Blatter  von  C.  obovata 
und  zwar  C.  obtusata  Hayne , da  die  Blatter  von  C.  abovata 
Hayne  viel  seltener  sind.  Zuweilen  kornmen  auch  die  Blatter 
von  Cjnamchum  Argel  (Solenostemma  Argel  Hayn .)  dar- 
unter  vor.  Sie  unterscheiden  sich  von  den  Blattern  dcr  Cas- 
sia lanceolata,  mit  denen  sie  allein  konnen  verwechselt  werden, 
dadurch,  dafs  sie  oval  langlich  und  gleichseitig  nicht  eirund 
langlich,  oder  langlich  lanzettforinig  und  stets  unglcicbseitig 
sind,  und  dafs  sic  niemals  eine  Stachelspitze  haben.  Man 
sammelt  nach  IS1  e clous  die  Sennesblatter  und  zwar  von  der 
C.  lanceolata  in  Ober-Aegypten  zweimal  im  Jahre,  indem 
man  die  Pflanzen  abschneidet  und  an  der  Sonne  trocknet. 
Yon  den  Bewohnern  der  Lander,  von  den  Barabas,  wer- 
den scbon  die  Blatter  des  Argel  beigemengt;  die  Blatter  der 
C.  obovata  (besonders  C.  obtusata  Hayn.')  setzt  man  erst  in 
denNiederlagen  zu  Syene,  Esneli  u.  s.  w.  zu.  Alexandrinisclie 
Sennesblatter  heifsen  sie  bei  uns  nur,  weil  sie  von  Alexandrien 
zu  uns  konnnen.  Sie  sind  oft  mit  Blattstielen  und  Hiilsen 
gemengt  ( Folliculi  Se?mae),  denen  man  sonst  die  Leibschmer- 
zen  zuschrieb,  welclie  die  Sennesblatter  beim  Gebraucli  zu- 
weilen  verursachen.  Es  ist  aber  durch  viele  Erfalirungen 
ausgemacbt , dafs  diese  Yermengung  nicht  so  schadlich  ist. 
Die  tripolitanischen  Sennesblatter  sind  wenigstens  jelzt,  wie 
auch  schon  Bayne  bemerkt  hat,  von  den  alexandrinischen 
nicht  verschieden;  nur  enthalten  sie  mehr  Stiele  alsjene,  und 
sind  schlecliter.  Auch  kornmen  sie  nicht  von  Tripoli.  Man 
verfalscht  die  Sennesblatter  mit  den  Blattchen  von  Colutea 
arborescens,  welche  ebenfalls  purgiren,  aber  leicht  dadurch 
unterschieden  werden,  dafs  sie  grofser,  besonders  breiter  und 
vorn  stark  ausgerandet,  auch  ganz  glatt  sind.  Eine  schadliche 
Yerfalschung  ist  die  mit  den  Blattern  von  Coriaria  myrtifolia, 
welche  besonders  im  sudlichen  Frankreich,  wo  dieser  Strauch 
wild  wachst,  geschehen  soli;  man  hat  sogar  giftige  YVirkun- 
gen  von  den  Blattern  der  Coriaria  beobachtet.  Diese  Yer- 
falschung ist  leicht  zu  unterscheiden,  da  die  Blatter  der  Co- 
riaria myrtifolia  deutlich  dreiribbig  sind,  die  Sennesblatter 
nicht.  Auch  zeigt  ein  Aufgufs  der  Blatter  von  Coriaria 
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myrtifolia  Reactionen  von  Gerbestoff;  Leim  wird  dadurch  nie- 
dergesclilagen,  so  wie  eine  Auflosung  von  Brechweinstein, 
Eisenoxyd  init  blauer  Farbe,  nicht  griin,  wie  von  einem  Auf- 
gusse  der  Sennesblattei4.  Die  SennesblStter  sind  von  Las- 
saigne  und  Feneulle  cbemisch  untersuclit  worden.  Siefanden 
darin  wenig  fliichtiges  Oel,  fetles  Oel,  Blattgriin,  Cathartin 
(Sennabitter),  gelben  Farbestoff,  Gerbestoff,  schleimige  Ma- 
terie,  Eiweis,  Aepfelsaure,  apfelsaures  und  essigsaures  Kali, 
weinsteinsaures  Kalk.  Das  Cathartin  ist  das  Wirksame.  Es 
lofst  sich  inWasser  und  Weingeist  leicht  auf,  niclit  in  Aether, 
schmeckt  bitter  und  ekelhaft,  hat  einen  bcsondern  Geruch; 
abgedampft  ist  es  rothgelb  und  zieht  Feuchtigkeit  aus  der 
Luft  an.  Die  Auflosung  wild  von  Gallapfeltinctur  nieder- 
geschlagen.  Basisches  essigsaures  Blei  wird  dadurch  nieder- 
geschlagen,  nicht  neutrales,  auch  nicht  Spiefsglanzweinstein ; 
schwefelsaures  Eisenoxyd  wird  dadurch  braun  gcfarbt.  Es 
ist  also  ein  Extractivstoff  und  zwar  von  der  Art,  welchc 
Pfciff  stark  reagirende  nannte;  man  kann  sie  alkaloidische 
nennen.  (Annal.  d.  Chimie  et  d.  Phys.  T.  16.  p.  16.  Trommsd. 
N.  Journ.  d.  Pharm.  B.  6.  St.  1.  S.  119.  Berlin.  Jahrb.  d. 
Pharmac.  B.  21.  S.  85.)  Feneulle  hat  auch  die  Fruchtbalge 
untersuclit  und  ungefiihr  dieselben  Bestandtheile  gefunden. 
(Journ.  d.  Pharmac.  1825.  Fevr.  p.  58.  Berl.  Jahrb.  B.  26. 
S.  155.)  Es  kommen  auch  Scnnesblatter  von  Senegal  nach 
Fi  ankreich,  welclie  von  der  Cassia  obovata  genommen,  doch 
nicht  so  ssiiksam  sein  sollen,  als  die  von  der  C.  acutifolia 
(Lanceolata  vermutlilich).  S.  Soubeiran  Journ.  d.  Pharmac. 
1828.  Fevr.  p.  70.  Trommsd.  N.  Journ.  d.  Ph.  17.  1.  S.  284. 

5)  C.  acutifolia  Delile.-  Hayne  Arzneigew.  9.  t.  40.  Eine 
anderthalb  bis  zwei  Fufs  hohe  Pflanze.  Die  Blatter  gefie- 
dert,  die  Bliittchen  in  5 — 7 Paaren,  kurz  gcstielt,  lanzett- 
formig,  stachelspitzig,  fast  ohne  Haare,  membranos  nicht 
lederartig.  Die  Blume  gelb.  Die  Hiilsen  einen  bis  andert- 
halb Zoll  Iang,  gleich  breit,  und  zwar  zehn  Linien  breit,  stumpf, 
in  der  Jugend  mit  einer  Spitze,  platt  zusammengedriickt,  mit 
schraalen  Querscheidewanden  ohne  Mark.  Wachst  in  Ober- 
Aegypten  sudostlich  von  Syene.  Delile  verbindet  seine  C. 
acutifolia  mit  C.  lanceolata  Nectoux , aber  Hayne  bemerkt 
sehi  richtig,  dafs  die  Blattchen  langcr,  langer  zugespitzt,  haut- 
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artig  nicht  fast  ledcrartig  und  viel  glattcr  sind.  Er  glaubt, 
dafs  die  ostindischcn  Sennesblatter,  welch c bei  uns  im 
Handel  vorkommen,  von  dieser  Pflanze  herriihren  und  fiigt  hin- 
zu,  dafs  sie  Hayne  und  Pfaff  unter  dem  Namen  derMochai- 
schen  oder  Arabischen  auffiihren.  Beide  Schriftsteller  er- 
wahnen  des  Namens  ostindisch  nicht.  Es  ist  wohl  kein  Zweifel, 
dafs  die  grofsen  Sennesblatter,  welche  Forskol  zu  Loheia  und 
Abu  Arisch  sail,  hierher  gehoren.  Die  ostindischen  Sennes- 
blatter sind  erst  seit  1821  im  Handel  nach  Lcimaire  (Journ. 
d.  Pharm.  1821.  Juil.  2.  p.  315.  Repert.  f,  Pharm.  B.  17.  S.  89) 
und  sollen  von  einer  Cassia  kommen,  da  der  eben  erwalmte 
Schriftsteller  sie  C.  elongata  nennt.  Sie  wachst  an  der  AVest- 
kiiste  von  Afrika,  von  der  Insel  Gorce  bis  Sierra  Leona  und  in 
ganz  Senegambien.  Die  Bliite  derselben  hat  Aehnlichkeit  mit 
den  Bliiten  der  C.  corymbosa;  der  allgemeine  Blattstiel  tragt  5 
bis  6 Paar  ungefahr  1|  Zoll  lange,  3—5  Linien  breite,  diinne, 
lang  zugespitzte,  an  ibrer  Basis  ungleiche  sehr  kurz  gestielte 
Blatter;  der  Hauptnerve  wie  der  Seitennerve  ist  stark  ausge- 
driickt.  Die  Farbe  blafs  gelblich  griin  oder  graugriin.  Die 
Hiilscn  sind  braun,  lang,  schmal  und  sehr  diinn.  Die  Blatter 
werden  beim  Yersenden  so  fest  gepackt,  dafs  ein  Ballen  von 
4 Quadratfufs  300  Pfund  wiegt.  Dieser  Beschreibung  nach 
konnte  diese  Pflanze  gar  wohl  einerlei  sein  mit  C.  acutifolia 
Delile ; auch  der  Standort  b eider  hat  niclits  Widersprechen- 
des.  Nach  Versuchen  von  Grafsmann  zu  Petersburg,  sind 
diese  Sennesblatter  eben  so  wirksam  als  die  Alexandrinischen. 
(Repert.  f.  Pharm.  B.31.  S.235.)  Auch  Nees  von  Esenbeck 
halt  diese  Senna  nicht  fiir  verscliieden  von  der  Mochaischen. 
( Brandes  Archiv  d.  Apothekervereins  111.  S.  261). 

6)  marylandica  Linn.  mild.  2.  p.  524.  Be  Cand.  pro- 
dr. 2.  p.  498.  Diisseldorf.  Offic.  Pfl.  10.  t.  10.  Eine  Pflanze, 
welche  zwei  bis  drei  Ful's  wird,  und  in  dem  mittlern  ge- 
mafsigten  Theile  von  Nord-Amerika  haufig  urn  New- York 
wachst.  Sie  wird  bei  uns  nicht  selten  in  den  Garten  ge- 
zogen,  wo  sie  in  geschiitztcn  Lagen  im  Freicn  aushalt  und 
We°en  ihrer  vielen  gelben  Blumen  ein  schones  Ansehen 
hat°  Die  Blatter  sind  gefiedert,  die  Blattchen  sitzcn  in  8 
bis  9 Paaren,  sind  eiformig  langlich,  stachelspilzig  und  gleich 
an  Grofse;  an  der  Basis  des  Blattstiels  stcht  cine  eiforimge 
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Glandel.  Die  Bliiten  stehen  in  viclbliitigen  Trauben,  welch  e 
kiirzer  sind  als  die  Blatter.  Die  Hulsen  sind  zusammen- 
gedriickt,  birnformig,  zuerst  steifrauh,  zuletzt  glalt.  Zolli- 
hofer,  Pearson  und  Barton  empfehlen  diesc  Cassia  als  cin 
Surrogat  der  Senna,  welches  mit  dieser  gleiclie  Wirkungen 
hat.  ( Hi/ f eland’s  Journ.  1823.  3.  p.  129.  Buchners  Re- 
pert.  f.  Pharmac.  9.  p.  97.  Horns  Medic.  Arch.  1824.  Jul. 
Aug.  p.  28). 

7)  C.  occidentalis  Linn.  Willd.  2.  p.  518.  I)e  Candolle 
prodr.  2.  p.  497.  Descourt.  FI.  me'd.  d.  Antill.  Ein  Strauch, 
der  6 — 8 Fufs  hoch  wird,  in  Westindien  und  in  einem 
grol'sen  Theile  von  Siid-Amerika  wild  wachst,  auch  in  un- 
sern  warmen  Gewachshausern  haufig  ist.  Die  Blatter  sind 
gefiedert;  die  Blattchen  sitzen  zu  4 — 6 Paaren,  sind  lanzett- 
formig,  an  der  Basis  eirund  und  am  R.ande  feinrauh;  cine 
dicke  Glandel  befindet  sich  an  der  Basis  des  Blattstiels.  Die 
Bliitenstiele  sind  kurz,  2 — 4 bliitig,  die  untern  stehen  in  den 
Blattwinkeln,  die  obern  stehen  am  Ende  in  einer  Traube. 
Die  Hulsen  sind  zusammengedruckt  flach,  an  der  Nath  schwie- 
lig  aufgetrieben.  Nach  Martins  (Reise  nach  Brasil.  1.  p.284.) 
braucht  man  die  Wurzel  bei  Unterleibsslockungen,  Magen- 
schwache  und  anfangenderWassersucht.  Die  Samen  gebraucht 
man  gerostet  wie  den  Eichelkaffee.  Das  Holz  der  XVurzel 
nennen  die  Franzosen  Bois  puant  und  wir  haben  sch on  einc 
altere  Analyse  von  Cadet  d.  Gassicourt  Journ.  d.  Pharmac. 
1817.  3.  p.  257.  Spater  ist  die  Rinde  der  YVurzel  von  Henry , 
welche  die  Portugiesen  Fedegoso  nennen  (stinkend,  nicht  Uni- 
versal Arznei,  wie  Henry  nach  Lemaire  Lisancour,  sagt)  un- 
tersucht  worden.  S.  Journ.  d.  Pli.  1824.  X.  p.  217  u.  Buch- 
ner s Repert.  f.  Pharm.  XYH.  p.  412  u.  Berk  Jahrb.  d.  Ph. 
26.  2.  p.  219.  Die  Rinde  ist  zusammengerollt  1 — 2 Finger 
dick,  hat  eine  graue,  oft  sehr  ungleiche  Epidermis  und  zu- 
weilen  Querrisse  wie  die  braune  China;  die  innere  Fliiche 
besteht  aus  gelben,  ziemlich  starken,  leicht  trennbaren  Fa- 
sern.  Sie  giebt  ein  gelbes  Pulver,  hat  keinen  Geruch  und 
einen  bitterlich  widerlichen  Geschmack.  Die  chemischc  Ana- 
lyse lieferte  aufser  unbedeutenden  Bestandtheilen  einen  Ex- 
traclivstoff,  den  derYerfass.  doch  nicht  genau  charakterisirt. 
Diese  YS  urzel  ist  bei  uns  noch  nicht  im  Gebrauch. 
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Yon  C.  foliata  Linn,  de  Ca?id,  pr.  2.  p.  497  u.  C.  hir- 
suta  Linn.  fil.  de  Cand.  1.  c.  werden  Wurzeln  und  Samen 
in  Brasilien  wie  von  C.  occidentalis  (S.  Martins  Reise  a.  a.  O.) 
gebrauclit.  Yon  C.  alata  Linn,  de  Cand.  1.  c.  492.  braucht  man 
in  Jamaica  den  Saft  der  Blatter  mit  Citronensaft  gegen  Spul- 
wiirmer,  auch  eincn  Brei  der  Bliiten.  C.  alata  Rumphiana 
de  Cand.  Willd.  ist  in  Ostindien  einheimisch  und  ein  Mittel 
gegen  Schlangenbisse , Bubonen  und  andere  venerisclie 
Krankheiten.  C.  Torn  Linn . de  Cand.  1.  c.  493  ist  in  Ost- 
indien sehr  gebrauchlich.  Die  iibelriechenden  scbleimigen 
Blatter  fiihren  gelinde  ab  und  werden  in  einem  Decoct,  un- 
gefahr  zu  zwei  Unzen  fiir  Kinder  gebrauclit,  die  Fieberzu- 
falle  beim  Zahnen  haben.  In  Ricinusiil  gekocht  halt  man  sie 
fiir  einen  guten  Umschlag  in  faulen  Gescbwtiren,  auch  den 
Brei  davon  fiir  ein  Mittel  zur  Zeitigung  der  Gescliwiilste. 
Die  Samen  mit  saurer  Buttermilch  gerieben,  braucht  man  als 
ein  Linderungsmittel  in  kratzigen  iVussclilagen.  Die  YV urzel  auf 
einem  Stein  mit  Citronensaft  gerieben,  soli  eines  der  besten 
Mittel  gegen  Spulwiirmer  sein.  (S.  Ainslies  Materia  indica 
T.  2.  p.  405).  C.  auriculata  Linn,  de  Cand.  1.  c.  p.  496. 
wachst  in  Ostindien  wild.  Die  indischen  Aerzte  rechnen  die 
kleinen  flachen,  kerzformigen,  wohlschmeckenden  Samen  zu 
ihren  kiihlenden  und  verdiinnenden  Mitteln,  mid  verschreiben 
sie  in  einem  Electuarium,  wovon  taglich  zweimal  ein  Ideiner 
Theeloffel  voll  genommen  wird.  Sie  betrachten  auch  das 
Pulver  der  trocknen  Samen  als  ein  schatzbares  aufseres  Mittel 
in  die  Augen  geblasen,  in  gewissen  Stadien  der  Augenent- 
ziindung  (S.  Ainslie  1.  c.  p.  32).  Yermuthlich  ist  der  Ge- 
brauch  der  Cassia  Absus  in  der  agjptischen  Augenentziindung 
von  den  Indiern  genommen,  die  aber  diese  Arzneimittel  nicht 
gerade  in  jener  Augenentziindung,  auch  nicht  in  alien  Sta- 
dien der  Augenentziindung  gebrauchen.  Die  Arzneimittel 
von  den  jetzt  erwahnten  Arten  sind  noch  nicht  in  Europa 
angewendet  worden. 

8)  C.  Absus  Linn.  sp.  ed.  Willd.  2.  p.  514.  De  Cand. 
prodr.  2.  p.  500.  Eine  jahrige  etwa  einen  Fufs  hohe  Pflanze, 
welch e in  Ceylon,  Aegypten  und  auch  jetzt  in  Jamaika  wild 
wachst.  Die  Blatter  bestehen  nur  aus  zwei  Paaren  umge- 
kehrt  eiformigen,  punktirten,  wimperigenBlattchen;  unterden 
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untersten  steht  auf  jederSeite  eine  kleine  spitze  Drilse.  Die 
Aeste  und  Blattstiele  sind  feinrauh.  Die  untern  Bliiten  stehen 
einzeln  in  den  Blattwinkeln , die  obern  in  einer  nackten 
Traube  am  Ende  des  Stammes.  Die  Blumen  sind  gelb  und 
haben  nur  fiinf  fast  gleiche  Staubfaden.  Die  Hiilse  ist  zu- 
sammengedriickt  hautig.  Die  Samen,  Semina  Chichm,  welcbe 
in  Aegypten  gegen  die  agyptische  Augenentzundung  gebraucht 
werden,  und  auch  bei  uns  empfolilen  wurden,  sind  flach  ge- 
driickt,  trapezoidisch  ciformig,  braunlich  schwarz , gliinzend, 
sehr  hart  imd  haben  1 — 2 Linien  im  Durchmesser.  Gepul- 
vert  und  mit  Wasser  iibergossen,  entwickeln  sie  einen  ste- 
chenden,  etwas  aromatischen  Geruch  und  hinterlassen  viel 
Schleim.  Auch  enthalten  sie  nach  John  etwas  Gerbestoff 
und  freie  Saure.  'L  — t. 

Wirkung  und  Anwendung  der  Cassia  fistula. 
Die  schon  erwahnte  (S.  80.),  friilier  haufig,  jetzt  nur  sel- 
ten  benutzte  Form  der  Pulpa  Cassiae,  wirkt,  innerbch  ge- 
geben,  gelinde  abfiihrend,  Jeicht  blahend,  den  Urin  dunkel 
farbend.  Um  gelind  abzufiiliren,  lafst  man  tagbch  eine  halbe 
bis  ganze  Unze  in  Wasser  gelofst  nehmen  und  giebt  sie  in 
densclben  Fallen,  in  welchen  die  Manna  empfohlen  wil’d. 

Wirkung  und  Anwendung  der  Folia  Sennae. 
(Vgl.  S.  80 — 87).  Sie  gelioren  zu  der  Klasse  der  gelinden 
Drastica;  ilire  purgirende  Wirkung  hangt  von  dem  Senna- 
bitter,  oder  dem  Cathartin  ab. 

Innerbch  in  mafsigen  Gaben  gereicht,  wirken  sie: 

1)  Reizend  auf  den  Darmkanal,  die  N erven  und  Gcfafse 
des  Unterleibcs,  — abfiihrend,  leichl  Kolikbeschwerden  ver- 
ursachend.  — Friiher  glauble  man  irrig,  dafs  die  Kolikbe- 
schwerden vorzugsweise  durch  die  Stiele  verursacht  wiirden, 
und  bediente  sich  der  Folia  Sennae  sine  stipitibus. 

2)  Reizend  erhitzend  auf  das  Gefafssystem. 

Yorzuglich  passend  sind  die  Sennesblatter  bei  vorwal- 

tendem  torpiden  Zusland  des  Darmkanals,  beiplilegmatischen 
Subjekten,  — contraindicirt  bei  erhohter  Empfindliclikeit  clcs 
Darmkanals  krampfhafter  oder  entziindlicher  Art,  — nur 
bedingt  anzuwenden  bei  Neigung  zu  profuscr  Menstrua- 
tion, Blutflussen  des  Uterus,  fliel’senden  Hamorrhoiden , und 
Abortus. 
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Bei  Vollbliitigkeit,  fieberliaften  Beschwcrden,  Neigung 
zu  Congestionen,  Anlage  zu  Entziindungen,  waldt  man  die 
leichteren  Praparate  dcr  Folia  Sennae  und  verbindet  sie  mit 
Sal  essential.  Tartari,  Pulpa  Tamarind.,  Manna  oder  kiihlen- 
den  Salzen.  — Die  Formen,  in  welchen  die  Folia  Sennae 
angcwendet  werden,  sind  folgendc: 

1)  Am  haufigsten  giebt  man  sie  als  Infusum,  die 
Form,  welche  am  leichtesten  vertragen  wird.  Man  rechnct 
auf  sechs  bis  acht  Unzen  Wasser  Colatur.  zwei  bis  vier 
Drachm.  Fol.  Sennae,  setzt  aufser  Sjrup  ein  kuhlend-ab- 
fiihrendes  Salz  oder  eine  Pflanzensiiure  liinzu,  — oder 
liifst  gleich  anfanglich  mit  den  Foliis  Sennae,  Semina  Anisi, 
Foenicnli  u.  dgl.  infundiren,  und  verordnet  dann  davon  alle 
2 Slunden  zwei  Efsloffel  voll  zu  nehmen.  — Kocken  darf 
man  die  Folia  Sennae  nie  lassen,  wreil  sie  dann  leicht  starke 
Kobkbeschwerden  verursachen. 

2)  Pulvis  Foliorum  Sennae.  Die  Dosis  ist  hier  fiinf 
bis  funfzehn  Gran,  taglich  zwei-  bis  dreimal  zu  nehmen. 
Man  giebt  es  in  Pulverl’onn  mit  Zucker  und  Cremor  Tar- 
tari, oder  in  Pillen  mit  Mellag.  Taraxaci,  Sap.  Jalappinus, 
Extr.  Rkei  compos,  oder  ahnlichen  Mitteln. 

3)  Electuarium  e Senna  s.  lenitivum,  ein  sehr  be- 
liebtes  und  zu  empfeklendes  Praparat,  um  gclind  eroffnend 
zu  wirken. 

Die  Bereitung  desselben  wird  in  den  verschiedenen  Phar- 
macopijen,  namentlich  in  der  Pharmacop.  Austriaca,  Saxonic., 
Hannover,  und  Borussica  verschieden  angegeben.  Nach  der 
neuesten  Ausgabe  der  Pharmacop.  Borussica,  werden  acht 
Unzen  Feigen  mit  vier  Pfund  "Wasser  bis  zur  Halfte  em- 
gekocht,  durchgeseiht,  bis  zu  zwolf  Unzen  abgedampft,  und 
diesen  sechszehn  Unzen  weifser  Zucker,  acht  Unzen  Pulpa 
Tamarindorum,  vier  und  eine  halbe  Unze  Pulv.  Folior.  Sen- 
nae und  eine  halbe  Unze  Pulv.  Sem.  Anisi  stellati  bei- 
gemischt. 

Die  Dosis  ist  ein  Theeloffel  voll  taglich  zwei-  bis  drei- 
mal. Man  lafst  es  entweder  allein  nehmen,  oder  Icifst  es  in 
Wasser,  fiigt  einen  kiihlend  crofi’nenden  Zusalz  (Sal  essen- 
tiale  Tartari,  Sal  mirabile  Glauberi)  und  einen  beliebigcn 
Sjrup  hinzu,  und  liifst  es  Efsloffelweise  nehmen. 
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4)  Infusura  Sennae  compositum.  (Aqua  s.  Infu- 
sum  laxativum  Yiennense,  s.  Mannagettae.  Infu- 
sum  Sennae  cum  Manna.)  Die  Vorschriften,  welche  die 
einzelnen  Pharmacopoen  hierzu  geben,  sind  sehr  verschie- 
den.  Nacli  der  neuesten  Ausgabe  dcr  Pharmacop.  Borus- 
sica  lafst  man  eine  halbe  Unze  Folia  Sennae  mit  vicr  Un- 
zen  kocbendem  Wasser  infundiren,  eine  halbe  Stunde  ma- 
ceriren  und  in  dcr  ausgeprefsten  Colatur  eine  halbe  Unze 
Tartar,  natronat.  und  sechs  Drachmen  Manna  auflosen,  durch- 
seihen,  und  eine  Drachme  Elaeos.  Citri  beimischen. 

Es  wirkt  leicht  und  sichcr  eroffuend,  verdirbt  aber 
leicht , besonders  wenn  es  nicht  an  einem  kiihlen  Orte  auf- 
bewahrt  wild. 

Die  Gabe  ist  fiir  Erwachsene  tiiglich  zwci  bis  drei,  fiir 
Kinder  eine  halbe  bis  gauze  Unze. 

5)  Pulvis  Glycirrhizae  s.  Liquiritiae  compositus 
(Pulvis  pectoralis),  besteht  nach  der  neuesten  Ausgabe 
der  Pharmacop.  Boruss.  aus  einer  Mischung  von  sechs  Un- 
zen  Pulv.  Folior.  Sennae,  Rad.  Liquiritiae,  drei  Pfund  Pulv. 
Sacchar.  alb.,  zwei  Unzen  Sem.  Anisi  und  vicr  Unzen  Flor. 
sulphuris.  Innerlich  gereicht  wirkt  dasselbe  aullosend,  ex- 
pectorirend,  abfiihrend. 

Soil  es  blofs  schleimauflosend  expectorirend  wirken,  so 
giebt  man  taglich  zwei-  bis  dreimal  eine  halbe  Drachme,  — • 
soli  es  dagegen  abfiihren,  eine  Drachme  taglich  zwei-  bis 
dreimal. 

6)  Syrupus  Sennae.  Fruher  bediente  man  sich  sehr 
zusannnengesetzter  Formen.  Nach  der  neuesten  Ausg.  der 
Pharmacop.  Boruss.  wild  derselbe  bereitet  dadurch,  dais 
man  vier  Unzen  Folia  Sennae  und  eine  halbe  Unze  Sem. 
Anis.  mit  zwei  Pfund  kochendem  YVasscr  infundiren,  einige 
Stunden  digerireu  und  in  der  ausgeprefsten  Colatur  von 
zwanzig  Unzen  drei  Pfund  Sacchar.  alb.  auflosen  lafst. 

/)  YVenig  benutzt  und  initRecht,  wegen  ihrer  reizenden 
und  erhitzenden  Wirkung,  ist  die  Form  derTinktur.  Man 
bediente  sich  fruher  und  noch  der  Tinctura  Sennae  simpl. 
und  der  linctura  Sennae  compos.  Pharmac.  Edinburg, 
und  Phairaac.  of  the  united  states  of  America. 

8)  Endlich  ist  hier  noch  zu  erwahnen  dcr  Thee  von 
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Saint  Germain,  — iin  vorigen  Jahrhundert  als  Panacee 
zur  Yerliingerung  des  Lebcns  empfohlen,  seit  kurzer  Zeit 
von  neuem  als  gelind  abfiihrendes  Mittel  haufig  benutzt.  Er 
unterscheidet  sicli  wesentlich  von  alien  iibrigcn  Aufgiissen 
der  Senna,  dafs  die  zurBereitung  desselben  vorgeschriebenc 
Senna  durck  Digestion  mit  starkem  Spiritus  ihrer  resinosen 
Bestandtheile  beraubt  ist  und  daher  weniger  reizend  wirkt. 

Bereitet  wird  dieser  Thee  aus  einer  Zusammensetzung 
von  acht  Loth  Sennesblattern,  fiinf  Loth  Fliederblumen,  zwei 
und  einem  halben  Loth  romischcnFenchelsaamen,  zwei  und 
einem  halben  Loth  Anissaamen  und  anderthalb  Loth  Cre- 
mor  Tartari.  — Die  zu  diesem  Thee  zu  benutzenden  Sen- 
nesblatler  vverden  zuvor  mit  neunzigprocentigem  Weingeist 
infundirt,  vicr  und  zwanzig  Stunden  lang  digerirt,  cohrt,  an 
einem  schattigen  Ort  an  der  Luft  getrocknet  und  dann  erst 
den  schon  genannten  Mitteln  bcigemischt.  Yon  diesen  Spe- 
cies lafst  man  zum  taglichen  Gebrauch  eine  Unze  mit  neun 
Unzen  kochendem  Wasser  ein  gesattigtes  Infusum  bereiten, 
und  dann  taglich  eine  bis  anderthalb  Unzen,  des  Morgens 
oder  Mittags  vor  oder  wahrend  der  Suppe  allein  oder  mit 
einem  kleinen  Zusatz  von  Bum  oder  siifsem  YVein  ver- 
brauchen. 

Soil  dieser  Thee  starker  als  Laxans  vvirken,  so  lafst 
man  drei  bis  vier  Unzen  auf  einmal  nehmen. 

Zahlreichen  Erfahrungen  zufolge,  wclche  in  Berlin  ge- 
macht  wurden,  ist  dieser  Thee  bei  chroniscken  Leiden  des 
Darmkanals,  als  gelind  eroffnendes  Mittel  sehr  zu  empfch- 
len,  welches  nicht  erhitzt,  keine  Kohk  verursacht  und  lange 
Zeit  fortgesetzt  werden  kann,  ohne  den  Magen  und  Darm- 
kanal  zu  schwachen.  ( Michaelis  in  Journal  dcr  Chirurgie 
und  Augenheilkunde,  herausgegeb.  von  C.  P.  v.  Graefe  u. 
Ph.  v.  Walther,  Bd.  XIY.  St.  2.  S.  333.) 

Benutzt  werden  die  Folia  Sennae  in  den  erwahnten 
Formen  als  eroffnendes  Mittel  in  alien  den  Fallen,  in  wel- 
chen  man  reichlich  und  sicher  vorhandene  Unreinigkeiten 
ausleeren,  oder  aufser  demDarmkanal  auch  die  Gefafse  und 
Y erven  des  Unterlcibes  miifsig  erregen  will,  namentlich: 

1)  Bei  gastrischen,  schleimigen  oder  galligen  Fiebern,  — 
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besonders  bei  Kindern  zu  empfelden  inYerbiiidung  mit  Manna, 
Tart,  tartarisatus,  Tart,  nation,  und  ahnlichen  Mittebi. 

2)  In  chronischen  Fallen  bei  Ansammlung  von  Schleim, 
Galle,  Wurmern  oder  andern  Unreinigkeiten. 

3)  Bei  liabitueller  Tragheit  des  Darmkanals,  wo  oft  an- 
haltend  eroffnende  Mittel  angewendet  werden  miissen,  aber 
schwachende  andere,  wie  z.  E.  Salze,  zum  langeren  Gebrauch 
nicht  zu  empfelilen  sind.  Aufser  dem  Elect,  lenitivum,  oder 
Pulv.  Fol.  Sennae  in  Pillenform,  wird  hier  besonders  der 
Thee  von  St.  Germain  geriilimt. 

4)  Als  corrigirender  Znsatz  zu  Mittcln,  welche  bei  Nei- 

gung  zu  Stuhlverstopfung  leicht  Tragheit  des  Darmkanals  be- 
wirken  konnen.  O — n. 

CASSIDA.  S.  Scutellaria. 

CASSINE  PERAGUA  wurde  sonst  fur  die  Pflanze  ge- 
halten,  wovon  der  Paraguaytliee  genommen  wird;  dieses  ist 
aber  unrichtig,  er  kommt  von  einer  Art  Ilex.  S.  Ilex.  L— k. 

CASSONxVDE,  Cassovade.  S.  Jatropha. 

CASSUMUNAR.  S.  Zingiber. 

CASSUYIUM.  S.  Anacardium. 

CASTANEA.  Eine  Pflanzengattung  zur  Monoecia  Po- 
lyandria  und  der  natiirlichen  Ordnung  Amentaceae  gehorig. 
Die  mannlichen  Bliiten  sitzen  an  einem  langen  Katzchen, 
haben  einen  tief  sechsgestielten  Kelch  und  Staubfaden  in  un- 
bestimmter  Anzahl;  die  weiblichen  stehen  in  einer  Knospe, 
haben  eine  2 — 3bliilige  4theilige  Hiille,  die  in  eine  falsche 
Frucht  auswachst.  Der  Gtheilige  Kelch  steht  auf  dem  Frucht- 
knoten,  12 — 17  falsche  Staubfaden  stehen  in  einem  Btischel. 
Sechs  Griffel.  Der  Fruchtknoten  ist  sechsfacherig,  aber  fiinf 
verschwinden,  und  er  wird  zu  einer  einfaclierigen  einsami- 
gen  Kapsel. 

1)  C.  vesca  Gaertner.  Willd.  sp.  4.  p.  460.  Fagus  Ca- 
stanea Linn.  sp.  1416.  Kastanienbaum,  zahmer  Kastanien- 
baum.  Ein  sehr  bekannter  Baum,  der  sich  durch  die  lan- 
gen nicht  sehr  breiten  und  scharfsagenartig  gezahnten  Blat- 
ter, und  die  langen  diinnen  Katzchen  mit  weifsen  Blumchen 
sehr  auszeichnet.  Die  Friichte  sitzen  zu  zwei  oder  drei  in 
einer  stachlichten  Hiille  und  sind  die  bekannten  Kastanien. 
Die  Maronen  sind  die  Friichte  einer  Abart,  welche  grolser, 
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auf  dcr  eincn  Scitc  niclit  flach,  wie  die  eigenllichen  Kasla- 
nien  ist,  sondera  auch  gewolbt,  ohnc  einc  tiefe  Rinne,  wohin 
sich  die  Umhiillung  des  Slammes  zuriickschlagt.  Der  Kasta- 
nienbaum  wiichst  auf  Gebirgcn  in  Portugal,  Spanien,  im 
siidlichen  Frankreich,  auf  der  Siidseite  dcr  Alpen,  im  mitt- 
lern  und  sudlichen  Italien,  und  in  Griechenland  wild.  Die 
Frucht  ist  in  einigen  Provinzen  von  Frankreich,  in  Corsica, 
auf  dem  Grenzgebirge  von  Spanien  und  Portugal,  bier  mit 
der  efsbaren  Eichel  die  Yolksnahrung,  aber  iiberall,  wo  sie 
fast  ausschliefshch  genosscn  wil’d,  liaben  die  Menschen  ein 
kachektisches  Ansehn,  sind  blafs,  aufgedunsen,  mit  dickcn  Bau- 
clien.  Wir  haben  noch  keine  chemische  Untersuchung  der 
Kastanien.  Vauquelin  hat  eine  Analyse  des  aus  dem  Stamme 
gezapften  Saftes  gegeben,  welche  nur  fur  die  Physiologen 
derPflanzen  von  einigem  Wcrtlie  seinkann.  Aus  den  Friich- 
ten  lafst  sich  ein  Syrup  kochen,  der  in  Galirung  iibergeht 
und  einen  braunen  Zucker  absetzt.  Ij  k- 

CASTANEA,  die  Kaslanie  des  Pferdegesclilechts.  S- 
Hornsubstanz. 

CASTELLETTO  D’ORBA.  Die  Mineralquelle  von 
Castehetto  d’Orba  entspringt  in  der  Gemeinc  dieses  Na- 
mens,  in  der  Provinz  Acqui  in  Piemont.  Im  Jabre  17  /0 
vvurde  dieselbe  unter  dem  Namen  Acqua  minerale  di  Ca- 
stelletto -Adorno  bekannt,  und  erwarb  sich  bald  einen  Ruf 
in  vielen  Krankheiten.  Der  chemischen  Analyse  zufolge 
gehort  sie  zu  der  Klasse  der  kalten  salimschen  Schwefel- 
quellen;  nach  Breze  enthalt  sie  an  fliicbtigen  Bestandtlieilen: 
Scliwefelwasserstoffgas,  und  kolilensaures  Gas,  — an  festen 
als  vorwaltende:  salzsaures  Natron,  salzsauren,  kohlensauren 
und  schwefelsauren  Kalk,  ferner  in  geringerer  Menge  Schwe- 
fel,  Kiesel-  und  Thonerde. 

Litt.  Idrologia  rnincrale  ossia  storia  di  tutte  le  sorgenti  d acque  mine- 
ral! note  sinora  negli  stati  di  S.  M.  il  Re  di  Sardegna,  da  B.  Bcrtini. 
Torino-  1822.  p.  129.  O n. 

CASTELNUOYO  D’ASTI.  Die  Mineralquelle  dieses 
Namens  entspringt  in  der  Provinz  Asti  in  Piemont,  unfern 
der  Strafse,  welche  von  Castelnuovo  nach  Moncucco  und 
Cinzano  fiihrt.  IhrWasser  ist  klar,  von  cinem  bitterhehen, 
schwefcligcn  Geschmack,  und  eincm  so  stark cn  und  durch- 
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dringcndcn  Schwefelgeruch,  dafs  man  letztern  in  cincr  Ent- 
fcrnung  von  120  Meter  wahrnehmen  soli;  ilire  Temperatur 
betragt  10°  R.  bei  15°  R.  der  Atmosphare.  Unter  dem  Yolk 
ist  es  unter  dem  Namen  der  Sclrvvefelquelle  ( [Liacqua  di  solfo ) 
bekannt. 

Analysirt  wurdc  dasselbe  von  Cantu  zu  verschiedenen 
Zeiten.  Nach  der  ersten,  im  Jahre  1822  unternommenen  Ana- 
lyse, enthalt  dieses  Mineralwasser:  Schwefeiwasserstoffgas, 
koldensaures  Gas,  salzsaures  und  schwefelsaures  Natron,  koh- 
lensauren  Kalk,  salzsaurc  Talkerde  und  koldensaures  Eisen- 
oxyd.  Bei  der,  im  J.  1823  wiedcrholten  Analyse,  fand  Cantd, 
aufser  den  schon  erwahnten  Bestandtheilen:  Stickgas,  Sauer- 
stoffgas,  schwefelsauren  Kalk,  kohlensaure  Talkerde,  Kicsel- 
erde,  vegetabilisch-animalischen  Extraktivstoff,  Spuren  von 
salzsaurem  Kalk  und  Jodine.  Nach  Alibert  gehort  diese  Mi- 
neralquelle  zu  der  Klasse  der  Eaux  iodure'es,  nach  Anglada 
zu  der  der  Eaux  sulfureuses  hydriodate'es  oder  iodurecs. 

Unfern  dieser  Mineralquelle  findet  sich  eine  zweite,  dc- 
ren  voivvaltender  und  Hauptbestandtheil  salzsaures  Natron  ist. 

Empfohlen  wire!  die  erwahnte  Schwefelquelle  von  Can- 
til,  Bertini  und  Paganini  in  alien  den  Krankheiten,  in  wcl- 
chen  iiberhaupt  salinische  Schwefelquellen  angewendet  wer- 
den,  namentlich  bei  chronischen  Hautkrankheiten,  Gicht  und 
Skrofeln. 

Litteratur. 

Idrologia  jnineralc,  ossia  s tenia  di  tutte  le  sorgenti  d’acquc  ininerali 
note  sinora  negli  slati  di  S.  M.  it  Re  di  Sardegna,  da  B.  Bertini. 
Torino.  1822.  p.  160. 

— Repertorio  medico -chirurgico  di  Torino.  1823. 

— Annates  de  Chimie  et  de  Physique.  T.  XXVIII.  p.  221. 

Julius  u.  Gerson  Magazin  der  ausliind.  Litteratur  der  Mcdicin.  1823, 
Januar-  und  Februar- Heft*  p.  181. 

Notizia  compendiata  di  tutte  1c  acque  mineral!  c bagni  d’ltalia  del  D. 
P.  Paganini.  Milano.  1827.  p.  22. 

Piecis  historique  sur  les  eaux  minerales  les  plus  usitees  eu  Medccinc 
par  J,  L.  Alibert.  Paris  1826.  p.  498. 

Memoires  pour  servir  a l’bistoire  generale  des  eaux  minerales  sulfureuses 
et  des  eaux  thcrmales  par  J.  Anglada.  Paris  1827.  T.  II.  p.  280. 

O — n. 

CASTERA-YERDUSAN,  Oder  YIVENT.  Die  Mine- 
ralquellen,  welche  dicsen  Namen  liihren,  entspringen  in  dem 
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Castigliona  lobata.  Castor. 

Departcment  du  Gers,  zwischen  Auch  und  Condom,  von 
jedem  dieser  Orte  drei  Lieues,  von  Bordeaux  dreifsig  Lieues 
entfernt. 

Man  unterscheidet  zwei  MineralqueUen: 

1)  La  Grande  - Fontaine,  eine  laue  Schwefelquelle, 
deren  Temperatur  Alibert  zu  20°  1\.,  Patissier  zu  23i°  R. 
bestimmt.  Ihr  Wasser  ist  hell,  durchsichtig,  von  einem  star- 
ken  Schwefelgeruch,  und  einem  ahnlichen  Geschmack,  und 
enthalt  aufser  Sclvvvefelwasserstoffgas:  salzsauren  Kalk,  schwe- 
i'elsauren  Kalk,  und  salzsaures  und  schwefelsaures  Natron. 

2)  La  Petite-Eontaine,  ist  dagegen  kalt,  frei  von 
Schwefel  und  gehort  zu  der  Klasse  der  Eisenwasser. 

Man  benutzt  die  erste  als  Wasserbad  und  Douche,  die 
zweite  als  Getrank,  und  riihmt  sie  bei  Schwache  des  Ma- 
gens  und  Darmkanals,  chronischen  Hautkrankheiten,  Bleich- 
sucht  und  Krankheiten  der  Harnwerkzeuge. 

Litteratur. 

Traite  des  eaux  minerales  de  Vcrdusan,  par  Rauliil.  1//2-. 

Manuel  des  caux  minerales  de  la  France  par  Ph.  Patissier.  Paris.  1818. 

p.  208.  433. 

XJne  saison  aux  bains  de  Castera  - Verdusan  en  1824.  Aucb. 

Precis  bistorique  sur  les  eaux  minerales  les  plus  usitees  cn  Medecine 

par  J.  L.  Alibert.  Paris  1826.  p.  436.  O — n. 

CASTIGLIONA  LOBATA  Ruiz  et  Pavon.  S.  Jatro- 
pha  Curcas. 

CASTIGLIONE.  Die  in  der  Provinz  von  Turin  in 
Savoy  en  befindliche  Mineralquelle  dieses  Namens  ist  kalt, 
gehort  zu  der  Klasse  der  salinischen  Schwefelquellen.  Nach 
Cantu's  Analyse  enthalt  sie  an  fliichtigen  Bestandtlicilen: 
Sclvvvefelwasserstoffgas  und  kohlensaures  Gas,  — an  festen: 
salzsaures  und  schwefelsaures  Natron,  salzsaure  und  kohlen- 
saure  Talkerde  und  kohlensauren  Kalk. 

Litt.  Idrologia  mineralc  ossia  storia  di  tutte  le  sorgenti  d’acque  mine- 
ral! note  sinora  negli  stati  di  S.  M.  il  Re  di  Sardegna,  da  U.  Rcrtini. 

' Torino.  1822.  p.  216.  O n. 

CASTOR,  Castoreum.  Der  Bibcr  ( Castor  Fiber 
Linn.)  ist  ein  Saugethier,  welches  zur  Ordnung  der  Nage- 
ihiere  gehort  und  in  ganz  Europa,  besonders  dem  mittlern 
ostlichen  Theile,  in  Sibirien  bis  an  den  Jenisei,  wie  auch 
in  Nord-Amerika  einhcimisch  ist  Er  zeichnct  sich  durch 
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den  flachen  schuppigen,  fast  haarlosen  Schwanz,  (lurch  fiinf 
in  eine  Schwimmhaut  verb  undone  Zehen  der  Hinterfiifse  aus, 
indem  die  fiinf  Zehen  der  Vordcrfufse  unverbunden  sind.  Er 
lebt  an  Fliisscn,  Teichen,  Landseen,  und  macht,  wo  er  in 
Menge  und  ungestort  arbeitcn  kann,  einen  merkwiirdigen 
Bau,  den  man  aus  Amerika  in  der  grbfsten  Vollkommenheit 
kennen  gelernt,  aber  aucli  in  Deutschland,  sogar  in  neuereu 
Zeiten  wieder  gefunden  hat.  In  medizinischer  Hinsicht  sind 
die  Biber  des  Bibergeils  ( Castoreum ) wegen,  merkwiirdig. 
Es  befindet  sich  in  zwei  Sacken  oderBeuteln,  welche  gleich 
unter  dem  Felle  an  den  mannbchen  Thieren  im  Vorhauts- 
kanal,  an  den  weiblichen  Thieren  nebcn  der  Scheide,  zwi- 
schen  den  Oelsacken  und  dem  Schaambogen  liegen.  Man 
schneidet  sie  dem  Thiere  aus,  trocknet  und  rauchert  sie; 
wenigstens  ist  dieses  mit  den  Russischen  der  Fall.  Die  ha- 
sten oder  die,  welche  das  beste  Bibergeil  liefcrn,  konnnen  aus 
dem  Russischen  Reiche  zu  uns,  und  heifsen  daher  Russisches, 
Moskowitisches  oder  Sibirisches  Castoreum.  Die  Siicke  liegen 
immer  zu  zwei  zusammen,  oft  so,  dal’s  sie  nur  einen  auszuma- 
chen  scheinen,  sind  3 — 3i  Zoll  zuweilen  sogar  4 Zoll  lang, 
^ ^5  Zoll  breit  und  \ Zoll  dick,  3 — 5 Unzen  schwer  ja 

noch  schwerer,  aulserlich  dunkelbraun  und  etwas  hijckerig. 
Die  Siicke  bestehen  aus  vier  Hiiuten,  einer  Muskelschicht 
und  zahh  eichen  Driisenhaufen.  (S.  Brandt  und  Ratzeburg 
Darstellung  d.  Uiiere,  welche  in  Arzncigebrauch  kommen. 
Heft  1.  S.  20  folg.)  Die  aufserste  Haut  ist  nicht  sehr  stark 
und  schliefst  die  ansehnlichen  Muskelfasern  ein,  die  als  Fort- 
setzung  des  Hautmuskels  den  Sack  in  doppelter  Richlung 
umgeben.  Die  zweite  unter  den  Muskelschichten  liegende 
Haut  ist  sehr  gefafsreich.  Die  dritte  den  Schleimhauten  ana- 
I°ge  Haut  ist  die  am  mcisten  charakteristische  und  bildet  die 
'VYindungen  und  Lappen  des  Castorsacks,  und  indem  sie 
sicli  faltenformig  in  die  Hbhle  desselben,  mannichfach  ver- 
astelt  hineinsenkt,  tragt  sie  besonders  zur  Bildung  der  so- 
genannten  Lamellen  bei.  Bei  genauerer  Untersuchung  be- 
mer  t man,  dafs  sie  aus  dachziegelformig  liegenden  Sclmp- 
pen  von  verschiedener  Grofse  besteht,  die  lanzettformig,  liing- 
“ °!  CT  ‘a  i|,nondformig  sind,  mit  ganzem,  moist  aber  ge- 
zahnelten,  halbfreien,  hiiutigen,  weifsen  Rande.  Unter  jeder 
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Schuppe  sieht  man  cinen  braunlichen,  kegelformigen  oder  halb- 
mondformigen  Korper,  der  wenn  man  die  Scbuppcn  bildende 
aufsere  Haut  zuriickgeschlagen  hat,  sich  deutlich  als  Driisen- 
masse  zeigt.  Als  vierte  und  innerste  Haut  des  Sacks  lindet 
sicli  ein  sehr  feines  Gewebc,  das  niclits  als  eine  Fortsetzung 
des  Epitheliums  des  Vorhautkanals  oder  der  Scheide  ist,  und 
die  erwalmten  Driisenmassen  und  die  verastelten  Fortsatze 
der  Scliuppenhaut  iiberzieht  und  durch  welches  das  abge- 
sonderte,  anfangs  dunnflussige,  spater  festwerdende  Castorcum 
in  den  innern  Raum  des  Sacks  gelangt.  ISach  der  Menge 
desselben  wird  der  Sack  mehr  oder  weniger  angcfiillt,  so 
dafs  die  iibrigbleibende  Hohle  bald  grofser,  bald  kleiner  ist 
und  zuweilen  ganz  verschwindet.  Der  inn  ere  Raum  des 
Sacks  steht  mit  dem  Kanal,  den  die  grofse  und  weite  \or- 
haut  bildet,  durch  eine  weite  Oeffnung  in  Verb  indung,  durch 
welche  er  das  Castoreum  in  denselben  ergiefsen  kann.  INe- 
ben  dem  Vorhautskanal  beim  Mannchen,  oder  der  Scheide 
beim  Weibchen  liegen  an  den  Seiten  des  Mastdarms  die 
sogenannten  Oelsiicke,  die  eine  birn-  oder  eiformige  Ge- 
stalt  haben,  oft  2 Zoll  und  daruber  lang,  10  — 12  Lin.  breit 
und  6 Lin.  dick  sind.  Die  Zahl  der  Miindungen  sind  ver- 
schieden  und  offnen  sich  zwischen  dem  Vorhautskanal  und 
dem  After.  Sie  enLhalten  eine  gelbe  olartige  lliissigkeit, 
welche  an  der  Luft  dickfltissig  wird,  Axungia  Castoris.  Das 
Bibergeil,  welches  sich  in  den  Castorsacken  befindet,  das 
Russische  namlich,  ist  fest  aber  leicht  zerreiblich,  brockbch, 
von  einer  dunkelbraunen  Farbe,  die  zuweilen  etwas  ins 
Rothe  oder  Gelbliche  zieht,  ohne  Glanz,  von  cinem  eigen- 
thiimlichen  Geruch  und  einem  bitterhehen  etwas  scharfen  und 
aromatischen  Geschmack.  Wir  haben  mehrere  chemische 
Untersuchungen  des  Bibergeils  und  zwar  von  Bohn  (Ana- 
tome  Castoris  atque  chemica  Castorei  analysis  Lugd.  Bat. 
1806.  lib.  in  Trommsd.  Journ.  17.  2.  S.  268.).  Er  land  darin 
ein  atherisches  Oel  von  weifslichgelber  Farbe,  leichtcr  als 
Wasser,  von  dem  Geruche  dcs  Bibergeils  und  einem  schar- 
fen und  bittern  Geschmack,  worin  die  V\  irksamkeit  sich  zu 
bcfindcn  schcint  und  zwar  31  in  Hundert  Fettwachs  und 
harzahnlichen  Stoff  23,  kohlensauren  Kalk  24,  Zcllstoff  19. 
Er  bemerkte  dabei,  dafs  dieses  Oel  nicht  den  sich  so  sehr 
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verbreitenden  Geruch  habe,  welche  man  an  dem  Bibergeil 
selbst  wahrnimmt,  welches  doch  auf  eine  fliichtige  Substanz 
aufser  dem  Oele  schliefsen  la  1st.  Bouillon  Lagrange  (Joum. 
d.  Phys.  16.  p.  281)  fand  darin  noch  Benzoesaure,  einen 
rothlichen  Farbestoff,  Schleim  u.  dgl. ; auch  Batka  fand  Ben- 
zoesaure und  phosphorsaurenKalk  {Braudes  Archiv  12.  S.374). 
Bigio  ( Brugnatelli  Giorn.  d.  lisic.  17.  p.  179.  Berl.  Jalirb. 
d.  Ph.  27.  1.  S.  285)  hat  eine  besondere  krjstallinische  Sub- 
stanz darin  gefunden,  welche  er  Castorin  nennt;  sie  ist  aber 
den  angegebenen  Eigenschaften  zufolge  Fetlwachs  (Adipo- 
cire ).  Die  beste  Art  das  Bibergeil  zu  geben,  ist  in  Sub- 
stanz; doch  mufs  man  darauf  selien,  dafs  es  sich  so  kurze 
Zeit  als  moglich  aufser  den  Kastorbeuteln  befmdet,  weil  es 
an  d er  Luft  zu  sehr  verandert  wird,  welches  auch  in  einem 
grofsen  verschlossenen  Gefafse  Statt  findet.  Die  Tinctura 
Castorei  simplex  mit  Spiritus  vini  rectificatissim.  so  wie  die 
Tr.  Castorei  aetherea  mit  Spiritus  sulphurico-aethereus  sind 
die  besten  Praparate.  Man  hatte  sonst  eine  Aqua  Castorei, 
die  sehr  schwach  ist.  Das  deutsche  Bibergeil  ist  so  gut  als 
das  Russische.  Buchner  crhielt  Bibergeil  von  Bibern,  die  in 
Baiern  und  Stoltze  von  Bibern,  die  an  der  Elbe  gefangen 
waren,  welches  den  aufsern  Eigenschaften  Geruch  und  Ge- 
schmack  nach,  dem  besten  Russischen  nichts  nachgab.  Das 
Canadische  odcr  Englische  Bibergeil  ist  schlechter;  die  Sacke 
sind  zwar  oft  cben  so  lang,  als  die  Russischen,  aber  diin- 
ner  und  verschmalern  sich  allmalig;  die  Haute  sind  diinner 
und  liegen  dichtcr  auf  einander,  die  Windungen  der  innern 
Ha ut  stehen  mehr  hervor;  die  aufsere  Farbe  ist  dunkler. 
Eine  Hold ung  ist  vorhanden,  oft  aber  mit  Bibergeil  ganz 
gefullt,  ungcachtet  wenig  vorhanden  ist  und  zwar,  weil  die 
Windungen  mehr  hervorstehen.  Das  Bibergeil  selbst  hat 
mehr  eine  gclblichc  Farbe  als  das  Russische,  ist  auch  in  der 
Regel  nicht  so  trockcn,  und  dcr  Geruch  ist  nicht  so  stark 
und  elwas  verschieden.  Es  giebt  nachgemachtes  Canadisches 
Bibergeil,  bestchend  aus  einer  oder  zwei  liinglichen  harzi- 
gcn  Massen,  welche  in  cine  von  Bauchfctt  der  Schweine  ab- 
gezogene  (Nelz-)  Haut  gewickelt  wcrden.  Aber  es  war  ein 
soik  f ib.ner  Gedanke,  dcr  sich  Icicht  durch  eine  geringe  ana- 
tomische  Untersuchung  widcrlegen  liefs,  dafs  alles  Canadische 
Wed.  cliir.  Encycl.  VII.  Bd.  7 
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Bibergeil  nachgemacht  6cin  solllc.  Unter  hundcrt  und  mclir 
Canadischen  Biberbeuteln,  die  durch  meine  Il.inde  bei  Apo- 
thekenvisitationen  gegangcn  Bind,  babe  ich  hochslcns  nur 
funf  nacbgemachte  gesehen.  Brandes  (Arcliiv  d.  Apolhek. 
Yereins.  B.  16.  S.  ISO  u.  281)  hat  cine  genaue  Analyse  des 
Canadischen  Bibergeils  gegeben.  Wir  wollen  nur  einiges 
daraus  anfiihrcn.  Er  bekam  nur  10  in  Tausend  atherisches 
Oel,  welches  aber  schwerer  als  Wasser  war,  die  Feltsub- 
stanz  glich  dcm  Cholostcrin,  die  harzige  Substanz  unterschied 
sich  dadurch,  dafs  sie  sich  in  kochendem  Wasser  auflofste, 
aber  in  der  Kalte  wieder  niederfiel.  Unter  den  vielen  salz- 
artigcn  Substanzen,  welche  Br.  fand,  war  eine  nicht  unbe- 
trachtliche  Menge  kohlensaurer  Kalk;  auch  hat  man  zuwei- 
len  Concremente  von  kolilensaurem  Kalk  in  den  Biberbeu- 
teln gefunden.  Dafs  Canadisches  Bibergcil  an  Farbe,  Ge- 
ruch  und  Geschmack,  Menge  des  Oels  sich  von  deni  Russi- 
schen  Bibergeil  unterscheidet,  konnte  wohl  von  der  ver- 
schiedenen  Nahrung  herriihren;  aber  auffallend  ist  es  doch, 
dafs  die  Form  der  Biberbeutel  auch  immer  verschieden  ist, 
welches  doch  beweisen  mo  elite,  dafs  der  Canadische  Biber 
wenigstens  eine  bestandige  Abanderung  sei.  Die  Wirksam- 
keit  des  amerikanischen  Bibergeils,  steht  in  aller  Riicksicht 

der  Wirksamkeit  des  asiatischen  und  europaischcn  nach. 

L — k. 

Wirkung.  Innerlich  in  mafsigen  Gaben  gereicht,  wirkt 
dasselbe  ahnlich  deni  Moschus,  fliichtig  rcizend,  krampfstil- 
lend,  belebend  auf  das  Nervensystem,  eiregend  auf  das  Blut- 
system.  Zwischen  beiden  findet  indefs  folgender  Unterschied 
der  Wirkung  statt: 

1)  Der  Moschus  wirkt  fliichtiger,  weniger  erhitzend  auf 
das  Gefafssystem , mehr  die  aufsere  Haut  bethatigend,  dia- 
phoretisch. 

2)  Das  Castoreum  dagegen  weniger  fliichtig,  permanen- 
ter,  erhitzender  und  ganz  specifik  auf  die  hysterisch-krampfliafte 
Yerstimmung  der  Sensibilitiit  und  namentlich  der  Nerven  der 
Brust  und  des  Unterleibs. 

Wegen  seiner  erregenden  Wirkung  auf  das  Gefafssy- 
stem, ist  das  Castoreum  bei  congestiven  Beschwerdcn,  Yoll- 
bltitigkeit  und  Enlziindung  nur  bedingt  anzuwenden,  und 
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mufs  in  solchen  Fallen  wenigstens  nur  in  Verbindung  mit 
kiihlenden  Mitteln  gereicht  werden. 

Abweichend  von  diesen  Ansi ch ten  sind  die  Erfahrungen 
von  W.  Alexander,  R.  JVhytt  und  Jdrg.  IF.  Alexander  nalnn 
Castoreum  in  sehr  grofsen  Gaben,  bis  zu  zwei  Drachmen 
und  beobachtete  darnach  nichts,  als  lastiges  Aufstofsen;  — 
R.  Whytt  sah  es  nur  wirksam  in  Verbindung  mit  Lauda- 
num; — Jdrg  (Jdrg's  Materialien  zu  einer  kiinftigen  Heil- 
mittellehre.  Bd.  I.  S.  274)  folgerte  nach  den,  an  Gesunden 
mit  G.  angestellten  Versuchen,  das  C.  sei  eine  schwerver- 
daubche  Substanz,  welche  ferner  niclit  mehr  als  Arzneimittel 
verdiene  angewendet  zu  werden.  — Trolz  diesem  Anathema 
lehrt  die  tagliche  Erfahrung,  dafs  gutes  Castoreum  zu  den 
kraftigsten  Antispasmodicis  bei  hysterischen  Affcctionen  ge- 
hort,  welche  wir  besitzen. 

Die  Formen  und  Dosen,  in  welchcn  man  es  reicht,  sind 
folgende: 

1)  D as  Pulver  des  C.  giebt  man  zu  zwei  bis  funf  Gran, 
in  Pulver-  odcr  Pillenform  taglich  zu  zwei  bis  viermal. 

2)  Von  der  Tinctura  Castorei  aetherea  (der  be- 
sten),  T.  Castorei  Canadensis  und  T.  Castorei  Cana- 
densis aetherea,  welche  noch  fliichtiger  wirken,  als  das 
C.  in  Pulverform,  liifst  man  zehn  bis  funf  und  zwanzig 
Tropfen  tiiglich  drei  bis  sechsmal  nehmen. 

In  Pulver  und  Pillen  verbindet  man  das  C.  mit  01.  Ca- 
}eput,  Valerianae  oder  Asa  foetida, — die  Tinct.  Castor,  mit 
Liquor  Ammon,  succin.  Tinct.  Valerianae,  Opii,  Aether  aceti 
und  ahnlichen  Mitteln. 

Angewendet  wird  das  C.  innerlich: 

1)  als  Specificum  bei  hysterischen  Krampfen,  — Magen- 
krampf,  hysterischcn  Koliken,  Schlund-,  Mutter-  und  Brust- 
krampfen,  Schwindel,  nervoser  Migraine, 

2)  bei  krampfhaften  Affeklionen  der  Wochnerinnen  und 
Gebarenden,  in  Verbindung  mit  kiihlenden  Mitteln,  — zur 
Beruhigung  krampfliafter  Wchen  oder  schmerzhafter  Nach- 
wehen, 

•I)  in  ncrvosen  Fiebcrn,  wenn  sie  mit  krampfhaften  Bo- 
schwcrden  complicirt  sind, 

1)  als  krampfstillender  Zusalz  zu  Brcchmitteln  bei  hyste- 
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rischenPerson.cn,  welclic  selir  schwer  erbrechen. — Oft  wirkt 
hier  schon  ein  kleiner  Zusatz  von  C.  selir  vorlheilhaft. 

5)  Aeltcre  Aerzte  empfahlcn  es  sonst  bei  lelhargischen  Af- 
fectionen. 

6)  Thouvenel  will  dnrch  C.  in  sehr  grofsen  Gaben  (zu 
einer  halben  Drachme  bis  einer  halben  Unze  (!)  taglich), 
eine  sehr  liartnackige  Epilepsie  geheilt  haben. 

7)  Gegen  Stickhusten  empfahlcn  es  Underwood , Danz, 
Stoll,  und  Morris.  — 

Aeufserlich  bedient  man  sich  des  C.  als  Riechmittel  bci 
bysterischcn  Ohnmachten,  Kopfweh  oder  Krampfen. 

0 — D. 

CASTOREI  OLEUM,  Castoroil,  Castorol  ist  Oleum 
Ricini.  S.  Ricinus.  L — k- 

CASTRATIO.  Die  Ausrottung  der  Hoden,  in  den  fru- 
hestcn  Zeiten  theils  aus  Luxus  an  Menschen,  Iheils  aus  oko- 
nomischen  Griindcn  an  Thieren  verrichtet,  ist  schon  eine 
sehr  alte  Technik,  und  alles  deutet  darauf  bin,  dafs  sie  in 
den  Sandwiisten  Afrika’s,  in  Aelhiopien  und  Libyen  ihren 
Ursprung  genommen  habe.  Wahrscheinlich  ging  nun  von 
Aethiopien  aus  der  Gebrauch  des  Castrirens  zuerst  nach 
Aegypten,  Assyrien  und  Persien  iiber,  wo  wir  ihn  eben- 
falls  schon  in  sehr  friihen  Zeiten  geiibt  fmden,  so  dafs  einige 
spa  ter e Geschichtschreiber  sogar  hier  die  eigentliche  Entste- 
hung  desselben  gesucht  haben;  nach  ihnen  namlich  war  es 
die  Semiramis,  welche  zuerst  schwachliche  und  elende  Man- 
ner aus  dem  bessern  Grunde  castrircn  liefs,  um  dadurch 
eine  schwachliche  Nachkommenschaft  zu  verhiiten,  und  es 
ist  wohl  moglich,  dafs  sie  diefs  von  den  Aethiopiern  gelernt 
hatte,  da  sie  dieses  Land  bereiste.  Noch  iiber  500  J ahre 
nach  ihr  war  Syrien  seiner  Castratoren  wegen  so  bekannf, 
dafs  Periander  die  corcyrischen  Knaben,  denen  er  ihre 
Mannheit  rauben  wollte,  an  den  Alyatles  schickte,  damit 
dort  diese  Grausamkeit  an  ihnen  vollzogen  wiiide.  In  Aegj'p- 
tcn  lernten  nun  spiiter  die  Israelitcn  die  Castration  an  Men- 
schen und  Thieren  kcnnen,  und  die  Erwahnungen  davon  in 
den  Mosaischen  Biichern  beweisen,  wie  ausgebreitet  diese 
Sitte  in  jenem  Landc  war.  Yon  Phonizien  aus  ist  ferner 
die  Entmannung,  wahrscheinlich  schon  in  sehr  friihen  Zeiten, 
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den  Gricchen  bekannt  geworden,  allein  in  clicscm  Lande, 
wo  die  Viehveiberei  wenigcr  zu  Hause  war,  und  wo  schon 
friihzeitig  so  viele  Humanitat  herrschte,  koimte  jener  Gebrauch 
nie  cine  so  allgemeine  Ausbreitung  gewinnen,  als  in  Afrika 
und  dem  Morgenlande;  bier iiir  spricht  auch  die  erwahnte 
Geschicbte  vom  Periander,  so  wie  sie  auch  besonders  be- 
weist,  dafs  Aerzte  sicli  in  jener  Zeit  gewifs  nicht  mit  der 
Castration  abgaben,  weil  diese  ja  auch  in  Griechenland  wiir- 
dcn  zu  liabcn  gewesen  sein.  Noch  mehr  Beweis  fiir  das 
eben  Gcsagte  ist  der  Unistand,  dafs  in  den  Hippocraii' schen 
Schriften  der  Eunuchen  zwar  allerdings  einige  Mai  Erwah- 
nung  geschieht,  von  der  Operation  selbst  aber  nicht  gespro- 
chen  wild.  So  war  also  die  Castration,  des  Luxus  und  der 
Oeconoinie  halber  ausgeubt,  schon  eine  sehr  alte  Sitte;  aus 
Nothwendigkeit  aber  bei  Krankheiten  der  Hoden 
verrichtet,  findet  sich  in  der  ganzen  Zeit  vor  Celsus  keine 
Spur  davon,  wrie  denn  iiberhaupt  vor  ihm  Aerzte  sich  damit 
gar  nicht  abgegeben  zu  haben  scheinen.  Nach  Celsus , der 
diese  Operation  schon  ruit  den  feinsten  Encheiresen  ausiibte, 
war  mit  diescr  hcilbringenden  Technik  Galen  vertraut,  dann 
Leonidas  von  Alexandrien  und  Paul  von  Aegina,  unter  den 
Arabern  Rhazes,  Haly  Abbas  und  Ebn  Zohar,  im  Mittelalter, 
wo  man  schon  mehr  als  jene  auf  die  Blutung  der  Samen- 
arterien  Riicksicht  nahin,  und  besonders  das  gliihende  Eisen 
zu  ihrer  Slillung  anwandte,  Roger  von  Parma , Theodorich 
von  Cervia,  Mondini  de'  Luzzi  und  Guy  von  Chauliac,  im 
16ten  Jalirhundert  Ambros.  Pare,  Peter  Franco,  Aranzi, 
Scacchi,  Fabr.  ab  Aquapendenie , spater  Garangeot , Petit , 
Le  Bran,  Cheselden,  Kaltschmidt,  Theden,  Schmuclcer,  Sharp, 
Z.  Plainer,  Acrel,  Bertrandi , F.  S.  Morand,  Pott,  Sabatier, 
Desault,  Richter,  Loder,  Mursinna,  Larrey,  Pearson,  v.  Sie- 
bold,  C.  Bell,  B/izard,  Lawrence , Richerand,  Dupuytren, 
Maunoir,  Roux,  Zang  und  von  Grdfe.  — 

Verschiedene  Ursachcn  sind  es  nun,  welche  diese 
Operation  nothig  machen  konnen,  es  sei  nun,  dafs 
ein  odcr  bcide  Hoden  ausgeschnitten  werden  sollen: 

1)  Scirrhoser  Zustand  eines  Hoden  und  eines  kleinen 
crrcichbaren  Theils  des  Samcnstranges,  2)  krebsige  Yer- 
wandlung  desselben,  3)  schwammige  Vei*wandlung  der  Ho- 


102 


Castratio. 


densubstanz,  niclit  aber  cine  solche,  welche  ausschliefslich 
aus  der  weifsen  Haut  dcs  Hoden  entsprofste,  4)  Desorgani- 
sation  eines  Hoden,  gesetzt  z.  B.  durch  heftige  Quetschung, 
Geschwtire,  Brand  u.  s.  w.,  wogegen  die  Kunst  sich  vergeb- 
bch  erschbpfte,  und  das  Leben  dadurch  hochst  gefahrdet 
wurde,  5)  cine  unhebbare  Erhartung,  wobei  der  Kranke 
selir  gequalt  und  Entwickelung  verschiedener  gefahrlicher 
Krankheiten  bevorsteht,  6)  ein  gefalirdrohender  Krampfader- 
bruch,  der  ohne  Ausrottung  des  Hoden  nicht  bezwungen 
werden  kann,  7)  eine  Spermatocele,  die  auf  das  Gesammt- 
leben  hochst  feindselig  einwirkt,  8)  die  sogenannte  Hamato- 
cele  in  der  Substanz  des  Hoden  selbst,  oder  unter  seiner 
weifsen  Haut,  9)  unheilbarer  von  Mifsbrauch  der  Geschleclits- 
theile  entstandener  und  zum  gewissen  Tode  fiilirender  Sa- 
menflufs. 

Gegenanzeigende  Krankheitsumstande  sind 
folgende:  l)Bestehen  eines  allgemcinen  oder  Systemkrank- 
seins,  welches  die  Hodenkrankheit  verursachte,  nicht  aber 
ein  Allgemeinleiden,  das  von  dem  Bestehen  des  Hodenkrank- 
seins  veranlafst  wurde,  wenn  der  Grad  des  letzteren  Leidens 
nicht  an  und  fiir  sich  schon  ein  hochst  lebensgefahrlicher  ist. 
2)  Unthunlichkeit,  jeden  krankliaften  Punkt,  der  von  der 
zerstijrenden  Metamorphose  ergriffenen  Parthie  mit  dem  Mes- 
ser zu  entferncn.  Hierher  gehort  jedoch  nur  das  selbststan- 
dige  Kranksein  des  Samenstranges  bis  in  und  iiber  den 
Bauchring,  woliin  die  Kunst  nicht  reicht;  zwar  rathen  dann 
Yiele,  den  Bauchring  oberhalb  zu  spalten,  und  dort  die  E)n- 
terbindung  zu  machen,  was  jedoch  hochst  gewagt  erscheinen 
diirfte,  weil  wir  nie  wissen  konnen,  ob  sich  dasUebel  blofs 
einen  oder  drei  bis  vier  Zoll  oberhalb  des  Bauchrings  hin- 
aus  erstreckt.  3)  Ein  in  der  Natur  der  Krankheit  gegriin- 
deter,  langs  dem  Samenstrange  bis  in  die  Lendcngegcnd 
sich  erstreckender  Schmerz,  nicht  aber  jener,  welcher  vom 
Ziehen  und  Drehen  durch  das  Gewicht  des  Hoden  erregt 
sein  kann.  4)  Gleichzeitiges  Leiden  anderer  driisigen  Or- 
gane,  besonders  der  Leistendriisen  und  dcr  Prostata,  mit 
dem  Verdachte,  als  sei  es  aus  derselben  Quelle  entsprungen, 
aus  welcher  die  Hodenkrankheit  kam.  5)  Geschwulst  im 
Unterleibe,  bcgriindet  durch  Vcrhartung  irgend  eines  Orga- 
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nos,  wio  der  Brflsen  des  Mesenterii,  tier  Leber,  Milz  und 
tier  Nieren.  Dasselbe  gilt  auch  von  einem  krankhaften  Zu- 
slande  irgend  cines  Brusteingeweides.  Da  bei  dem  Bestehen 
dieses  Verhaltnisses  der  Tod  selir  bald  nach  der  Operation 
tlurch  Phthisis  abdominalis  oder  pulmonalis,  wohl  auch  durch 
Hydrops  ascites  oder  Hydrothorax  crfolgt,  so  untcrsuche 
man  den  Unterleib  und  die  Verrichtung  der  Brusteingeweide, 
bevor  man  sich  zur  Operation  entschliefst,  auf  das  Genaueste. 

6)  Die  sogenannte  krebsige  oder  eine  andere  Dyscrasie. 

7)  Fungus  haematodes  testiculi,  hochst  seltene  Fiille  ausge- 
nommen.  8)  Eine  solche  Yerwundbarkeit,  oder  ein  so  ge- 
sunkener  Kraftezustand,  dafs  das  Reactionsvermogen  dem 
Eingriffe  der  Operation  untcrliegen  mufs;  ein  seltcnes  Yer- 
haltnifs.  — 

Die  Operation  selbst  wild  in  folgenden  Acten  voll- 
bracht:  I.  Lagerung  des  Kranken  und  Hautschnitt. 

Man  lafst  den  Kranken,  nachdem  vorher  die  Haare  von  dem 
Hodensack  und  der  Schamgegend  abgeschoren  und  der  Stuhl 
nebst  Harn  vorlaufig  enlleert  worden,  auf  einen  hinlanglich 
hohen  Tisch,  oder  einen  hohen  festen  Silz,  und  zwar  mit 
Kopf  und  Schultern  etwas  hoch  legen,  und  die  Fiifse  und 
Schenk  el  auseinander  ziehcn;  die  Kniee  miissen  dabei  etwas 
gebogen  sein,  und  von  ein  Paar  Gehiilfen  in  dieser  Lage 
erhalten  werden.  Der  "Wundarzt  setzt  sich  auf  einen  etwas 
niedrigen  Stuhl,  oder  knieet  oder  steht  auch  wohl.  Er  schrcitet 
nun  in  Folge  dieser  getroffenen  Anordnungen  zum  Haut- 
schnitt: Bei  kleinerer  oder  grofserer  Geschwulst  des  Ho- 

den  werde  das  Scrotum  am  obern  Theile  in  eine  Querfalte 
aufgehoben,  und  diese  mit  einem  convexen  Bistouri  nach 
derRichtung  des  Samenstranges  und  des  Fundi  Scroti  durch- 
schnitten  — so  Desault.  Fast  ganz  ahnlich  diesein  Yerfahren 
verhiilt  sich  die  Technik  von  v.Grcife,  doch  mit  dem  wesent- 
lichen  Unterschiede,  dafs  er  den  Schnitt  oberhalb  des  Bauch- 
rings  anfangt,  um  bei  gegebenen  grofseren  Anomalieen  den 
Samcnstrang  hoch  hinauf  verfolgen  zu  konnen,  und  kcine 
Vergrofserung  des  Schniltes  untcr  Erregung  neuer  Schraer- 
zcn  nothig  zu  inachcn.  Andere  Wundarzte  falten  die  Haut 
gar  nicht,  und  fiihrcn  den  Schnitt  auf  der  mit  Daumcn  und 
Miltelfinger  angespannten  Flache  von  oben  nach  unlen  hin. 
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1st  die  Haut  dcs  Scrotums  entarlet,  schr  cnlziindet,  cxulcerirt 
oder  iibermafsig  ausgedehnt,  dann  sclineide  man  sie  mit  zwci 
langlichen  halbmondformigen  Schnitten  ein,  damit  die  Hei- 
lung  nicht  behindert  werde.  In  Fallen,  wo  die  ganze  Scro- 
lalhaut  verdorben  ist,  bleibt  wciter  nichts,  als  ibre  ganzliche 
Wegnalime  iibrig;  man  entblofst  daher  zuerst  einen  Quer- 
finger  iiber  dem  Baucbring  den  Samenstrang  11  Zoll  in  dcr 
Lange,  unterbindct  ihn  total,  und  scbneidct  dann  mit  cinexn 
gewohnlichen  Bistonri,  Scrotum  und  Hoden  in  einem  Zuge  ab. 
Diefs  ist  das  Verfabren  von  Kern,  nur  dafs  er  es  leider 
auch  bci  gesunden  Hautbedeckungen  ausiibte,  und  sicli  auf 
diese  Weise  einen  Riickscbritt  zur  Robheit  der  Tecbnik  zu 
Scbulden  kommen  lafst.  Yerschiedene  andere  Modificationen 
sind  von  fruheren  und  nocb  jetzt  Icbenden  Wundiirzten  an- 
gegeben  worden;  so  macblcn  Le  Dr  an  und  Monro  erst  einen 
kleinern  Einscbnilt  iiber  dem  Sameustrange,  legtcn  diesen 
blofs,  unterbanden  ihn,  und  fiihrten  dann  die  weitere  Spal- 
tung  bis  zum  Grund  dcs  Scrotums  fort;  gerade  umgekehrt 
verfahrt  v.  Siebold,  indem  cr  erst  in  der  Mitte  der  Geschwulst 
einen  Liingenscbnitt,  bis  zum  Grunde  des  Scrotums  macbt, 
den  Testikel  ausschalt,  und  dann  die  Trennung  kreisformig 
bis  zum  Baucbring  fortsetzt.  Die  engliscben  Cbirurgen  neb- 
men  jedesmal,  auch  wenn  die  Scrotalhaut  gesund  ist,  ein 
betrachUiches  Stuck  derselben  mit  wcg,  um  die  Wundflache 
zu  verkleinern  und  durch  die  blulige  Naht  desto  eber  ge- 
scbwinde  Vereinigung  zu  gewinnen.  So  Sharp,  Lawrence, 
S.  Cooper.  Dagcgen  Larrey  in  s.  Denkw.  und  Roux  in  s. 
Parallele.  — 

II.  Bebandlung  des  Samenstranges.  Die  Tren- 
nung des  Funiculi  spermatici  vom  Hoden  kann  auf  vcrschic- 
dene  YSreise  gescheben,  entweder  mitt  els  t dcr  Durch- 
scbneidung  desselben  und  gleichzeitiger  Sicberung 
vor  Ham orrbagie,  oder  vermoge  der  Unterbindung 
und  Compression,  die  sowobl  cine  partielle,  als 
lolale  ist,  und  sowobl  nach,  als  auch  vor  der  Durch- 
schncidung  und  Trennung  desselben  vom  Hoden 
vorgerichtet  werdcn  kann.  Was  die  Durchschncidung 
des  Samenstranges  betrifft,  so  konnen  wir  sie  mit  aller  Si- 
chcrbeit  unternehmen,  wenn  nur  einzclne  bedeulend  erwei- 
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lerte  Gefiifso  in  demsclben  vorhanden  sind,  welche  dann  in 
einem  solchen  Falle  einzeln  mittelst  dcr  Separalligalur  rascli 
und  sicher  unterbunden  wcrden  konnen.  Gcgenanzeigende 
Umstande  sind  aber,  wenn  wir  den  Samenslrang  sehr  dick 
antreffen,  init  vielen  stark cn  Arterienstammen  durclizogen, 
die  nicht  selten  den  Umfang  eincr  Federspule  baben,  also 
wahrhaft  aneurysmatos  sind,  odcr  auch  wenn  der  Zuflufs 
des  Blutes  dadurch  sebr  verxnehrt  wird,  dafs  sich  unzahlige 
kleincre  Gefafsverzweigungen  vorfinden,  die  sich  ebcnfalis 
sebr  ausgedehnt  baben;  bier  wcrden  wir  dann  nicht irn  Stande 
sein,  ein  jedcs  einzebie  Gefafs  zu  unterbindcn,  wir  werden 
wobl  das  eine  odcr  andere  auffindcn,  die  Mehrzald  aber 
nicht,  imd  diese  wird  dann  zu  heftigen  Blutungen  die  Vcr- 
anlassung  gcben,  ja  wobl  gar  zu  todllicbcn,  wenn  sich  die 
Gefiifse  in  die  Bauchhohle  zuriickziehcn,  wovon  Bell  meh- 
rere  Beispiele  aufzablt:  und  wie  vieler  Zcit  bcdarf  cs  nicht, 
um  diese  einzelne  Ligaturcn  zwcckmafsig  anzulegen?  Aus 
diesen  Grunden  hat  man  nun  ebcn  die  total c Untcrb in- 
dung vorgeschlagen  und  in  vielfache  Ausiibung  gebracht, 
wozu  sich  die  Indicalionen  in  dem  ebcn  Gesagtcn  linden; 
zwar  bat  man  dieser  Encbeirese  vorgeworfen,  dafs  sic  Ncr- 
venzufalle,  Trismus  und  Tetanus  errege,  dafs  sich  die  Ent- 
zundung  durcli  den  Druck  der  Ligatur  auf  die  Gcbilde  bis 
zum  Unterleib  fortsetze,  und  dann  gewobnlich  Enteritis  ent- 
stebe,  und  cndlich  dafs  nach  Anlegung  der  Ligatur  der  Sa- 
menstrang  biswcilcn  zuruckgleite,  die  Tunica  vaginalis  allein 
zuriickbleibe,  und  sich  dann  in  derselben  Blutblasen  ver- 
moge  der  Ansammlung  von  Blut  bildetcn.  — Aus  diesem 
eben  Gesagtcn  gelit  nun  liervor,  dafs  man  in  Bezug  auf  beide 
Enchcircsen  Griinde  und  Gegengriinde  aufgestellt  hat,  und 
dafs  man  in  einem  jeden  specicllen  Falle  zu  priifen  hat,  welche 
vonBeiden  die  bier  ausfiibrbare  sei.  Um  nun  die  Gefahren 
dieser  beiden  Metbodcn  zu  umgehen,  gab  Runge  eine  3te 
an;  cr  scb'alte  namlich  nach  gemachtem  Hautschnilte  den  Tes- 
tikcl  aus  dem  Scrotum  bcivor,  drehte  lhn  mit  dem  Samen- 
strange  4 — 5 Mai  um  seine  Axe,  schlagt  ilin  dann  iiber  die 
Schoofsbcine  zuriick,  driickt  ibn  gegen  diese  mafsig  an, 
und  lafst  ibn  seine  Lage  am  obern  YVundwinkel  linden;  er 
umwickelt  ihn  dann  mit  Cliarpie  und  wartet  seine  Abstcr- 
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bung  ab,  ehe  er  ihn  trennt.  — Wir  sehcn  nun,  dafs  diese 
Methode  des  Umdrehens  gleichsam  auch  cine  Ligatur 
ist,  und  dafs  sic  sich  nur  dadurch  von  dcr  wirkliehcn  Un- 
lerbindung  unterscheidet,  dais  der  Modus  dcs  Druckcs  ein 
andercr  ist,  mit  einem  Worte  keine  Anlage  von  eiuem  frem- 
den  Korper  statt  fmdet,  und  dafs  zweitens  der  Tcslikel  mit 
dem  Samenstrang  in  Yerbindung  bleibt  und  leidcr  bci  dem 
Absterbungsprocefs  zu  bedeutenden  Unreinlichkciten  Ver- 
anlassung  giebt.  Also  kein  rceller  Gewinn  fiir  die  Kunst! 
Doch  ich  gehe  nun  zur  Durchschneidung  des  Samenstranges 
iibcr.  — 

A.  Transcision  desselben  und  Sicherung  vor 
H amorrhagie.  Man  durchschneidet  den  Samenstrang  so 
uahe  als  moglich  am  Bauchring  im  gesunden  Theile  ober- 
lialb  der  kranken  Stelle,  stillt  die  Blutung  und  lofst  nachlier 
denHoden  von  seinen  Umgebungen;  Andere  tluin  dieses  vor 
jenem.  Letzteres  wollen  Heister  und  Marschall,  das  Erstere 
mit  allem  llecht  Pott  und  nach  ihm  Andere.  Zur  Sicherung 
der  Blutung  wurde  besonders  im  Mittelalter  das  Gliiheisen 
verwendet,  indem  entweder  der  Hode  mit  einem  gliihenden 
Messer  abgeschnitten  wurde,  Roger  von  Parma , oder  der 
Samenstrang  auf  der  Schnittflache  gebrannt,  oder  unterb un- 
den und  nach  dem  Abschneiden  noch  gebrannt  wurde,  so 
Guy  von  Chauliac  und  Fair,  ab  Aquapendente.  Petit  fiihrte 
zuerst  die  Tamponade  ein  und  ging  von  der  Unterbindung 
und  dem  Gliiheisen  ab;  Louis  folgte  ihm.  Beide  umlegten 
den  abgeschniltenen  Samenstrang  mit  festen  Bourdonnets,  und 
driickten  ihn  mittelst  Compressen  und  der  T Binde  gegen 
die  Schoofsknochen  an.  The  den , uberhaupt  ein  Feind  der 
Unterbindungen,  verwarf  dieselbe  besonders  beim  Samen- 
strange;  immer  sah  cr  danach  anhaltende  epileptische  Zufalle 
entslehen,  und  nur  dann  blieben  diese  aus,  wenn  die  Liga- 
tur sehr  locker  angelegt  worden  war;  daher  zog  er  dann  in 
der  Folge  blofs  eine  feme  Longuette  oder  eine  schmalc  Binde 
unter  dem  Samenstrange  durch,  kreuzte  die  Enden  iiber 
demselben,  und  legte  sie  so  auf  den  Unterleib,  dafs  man 
sie  allenfalls  mehr  zusammcnziehen  konnte,  cinige  Tampons 
von  graduirtcm  Lerchenschwannn  und  die  Auflegung  seiner 
Arquebusade  auf  den  Schnitt,  besonders  da,  wo  die  Samen- 
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arterie  liegt,  vollendeten  den  Verband,  bei  dessen  Anwen- 
dung  von  11  Castrirten  keiner  starb  odcr  iible  Zufalle  bc- 
kam.  Zur  Hebung  der  in  Folge  dieser  Operation  schon 
entstandenen  Epilepsie  aber,  glaubte  er,  wiirde  es  am  dicn- 
lichsten  sein,  den  am  Bauchringe  angewachsenen  und  da- 
durch  gespannten  Samenstrang  vor  dem  Abscbneiden  zwischen 
den  Fingern  zu  reiben  und  zu  cpietschen,  oberhalb  aber 
cine  Nollischbnge  locker  umzulegen;  so  aucli  Warner,  Brom- 
field  und  White . Dagegcn  erklarte  sich  Percival  Pott  mit 
aller  Kraft,  indem  er  bei  dem  blofsen  Quetschen  und  Rei- 
ben der  Samengefafse  drei  Mai  gefahrliche  Blutungen  ent- 
steben  sab.  — Zeller  stillt  endlich  Ietztere  durch  festes  An- 
driicken  eines  wiederholt  mit  kaltem  Wasser  durcbfeucbteten 
Badeschwamms,  ohne  Ligatur.  Unter  diesen  verschiedenen 
Methoden  nun,  das  Blut  ohne  permanenten  Druck  und  obne 
Ligatur  zu  stillen,  bleibt  die  Tamponade  immer  nocb  die 
sicherste  und  zweekmafsigste,  inddm  sie  als  mafsig  drtickendc 
Potenz  gegen  die  Durcbschnittsflache  wirkt,  nicht  aber  wie 
die  gewohnliche  Ligatur  von  der  Peripherie  aus  gegen  das 
Centrum,  mithin  nicht  so  leicht  Nervenzufjille  bervorrufen 
kann.  Treffen  wir  jedocb  auf  bedcutendc  Envcitcrungen 
der  Samengefafse,  und  ist  die  Blutung  sehr  copies,  wie  es 
meistens  in  Folge  des  bestebenden  Krankseins  dcr  Fall  ist, 
so  miissen  wir  den  Tampon  auch  mit  aller  Macbl  befesligen, 
und  gesebiebt  diel’s,  so  wirkt  er  ebenfalls  wie  die  gewohn- 
bclie  Ligatur,  docb  nicht  mit  der  Bestimmtheit,  von  der  Pe- 
ripherie aus  gegen  das  Centrum,  und  die  Folgen  davon  konnen 
eben  so  gut,  und  noch  leichter  heftige  Nervenzufalle  und 
kaum  zu  bindernde  Nachblutungen  sein.  Aus  allem  diesen 
gelit  hei-vor,  dafs  wir  von  diesen  Methoden  nicht  gut  sichern 
Gebrauch  machen  konnen,  da  sie  entweder  gar  nicht  mit 
irgend  einiger  Gewifsheit  gegen  die  Blutung  schiitzen,  oder 
auch  ganz  unbestimmte,  mithin  zu  Nervenzufallen  sehr  dis- 
ponirende  Bruckmetlioden  abgebcn,  wo  man  dann  doch  die 
Ligatur  als  eine  Zuverlafsigcre  vorziehen  mufs.  Ich  gche 
daher  jetzt  zur  Unterbindung  des  Samenstrangs  iiber,  die 
auf  vcrschiedenc  Art  und  "Weise  ausgefiihrt  werden  kann. 

B.  Ligatur.  Einige  Wundarzte  wollen  den  Samen- 
strang, che  sie  zu  seiner  Unterbindung  schreiten,  erst  dazu 
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vorbereiten.  Savicird,  dcr  zucrst  da  von  spriclit,  will,  dafs 
man  den  Samenstrang  mit  dem  Messer  und  den  Fingern  von 
seinen  Umgebungcn  bis  in  den  Baucliring  hinein  ganz  frei 
machen  solle,  um  sein  Zuruckziehcn  nach  angelegter  Ligalur 
leichter  moglich  zu  macben,  und  cine  jede  Spannong  zu  ver- 
bindern,  welche  die  gewohnliche  Ursache  von  Ncrvenzufallen 
abgebe.  Marschall,  der  cbenfalls  diese  Zufallc  mclir  von  dcr 
Spannung  und  ersebwerten  Zuriickziehung  des  Samenstrangs 
ablcitet,  machte  von  neuem  mit  Loder  auf  diese  Loslrennung 
aufmerksam,  unter  dem  Bemerken,  den  Stumpf  des  Funicu- 
lus spermaticus  aufvvarts  in  den  Bauckring  zu  schicbcn  und 
den  Kranken  wahrend  der  Cur  in  ganz  horizontalcr  Lage 
zu  halten,  wogegen  sich  namentlich  Klein  in  von  Siebold’s 
Samml.  II.  p.  205  erklart.  Arnaud  und  nach  ihm  Garengeot 
verordnen,  jedesmal  den  Baucliring  nach  oben  einzuschnei- 
den,  und  in  ihm  odcr  wohl  selbst  etwas  oberhalb  desselben 
die  Ligatur  anzubringen,  um  so  den  einklemmenden  Druck 
des  Bauchrings  auf  den  anschwellcnden  Samenstrang  zu  ver- 
hiiten.  Gcgen  alie  diese  Yorbereilungen  spricht  sich  jedoch 
Iiedenus  d.  V.,  v.  Grafe  und  alle  bessern  Wundarzte  aus, 
da  sie  bei  Unterlassung  derselben  nie  nachtheilige  Folgcn 
sahen,  iiberhaupt  das  Zuriickziehen  des  Samenstrangs  nach 
der  Operation  eben  so  leicht  als  vorlier  geschehe,  und  nur 
cine  vortheilhafte  Lage  des  Kranken  dazu  gehiire,  um  eine 
frcie  Bcweglichkeit  moglich  zu  macben.  DieserAct  der  Vor- 
bereitung  ware  daher  ganz  uberfliissig.  — Die  Ligatur 
selbst  wird  unter  verschiedenen  Fonnen  angebracht;  so  halt 
es  Loder  fiir  wesentlich,  die  Unterbindung  mit  einem  brei- 
ten  B.'indchen,  allmalilig  ( Bromfield ) und  niclit  fester 
als  cs  nothig  ist  (Mo rand,  he  Blanc,  Lassus ) zu  macben, 
damit  bei  Ejmvirkung  eines  breitern  Druckes  weniger  Schmer- 
zen  erregt  wiirden.  Dagegen  erklart  sich  Mursinna,  Richter 
(chirurg.Bibl.  13,  2.)  und  nach  dicscn  v.  Grafe  mit  den  aus- 
driicklichen  Worten,  dafs  man  mitlelst  eines  breiten  Biind- 
chens  durch  allmahbges  Einwirken  den  Druck  nie  bis  auf 
die  Milte  des  Samenstrangs,  nie  bis  auf  die  kleinsten  Gefiifse 
fortsetzen  konne,  folglich  innner  ein  Theil  im  Centrum  1c- 
bend  bleiben  wiirdc.  Zweckmafsiger  ist  cs  daher  sich  sol- 
dier Miltcl  zu  bedienen,  die  recht  auf  den  Fleck  wirken, 
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wie  wenn  man  3 — 4 Zwirnsfaden  zusammenlegt,  cine  Sclinur 
bildct  und  diese  mit  Wachs  iibcrzieht;  cine  solchc  Ligatur 
wird  dann  tiefer  in  das  Gefiige  dcs  Samenstrangs  eindringen, 
ihn  fester  zuschniiren  und  hierdurch  vor  Nachbiutungen  und 
Nervenzufallen  mehr  siclxcrn.  Noch  besser  freilich  wird  nach 
v.  Grcife  cine  gekloppelte  Seidcnschnur  sein,  da  die  Zwirns- 
faden oft  ihre  Festigkeit  durch  die  Bleiche  verlieren;  jene 
ist  das  festeste,  was  man  haben  kann,  und  mit  ihr  kann  man 
auf  alle  Punkte  gleichmafsig  einwirken,  weil  sie  nicht  breit 
ist;  vor  ihrer  Anwendung  lafst  man  sie  in  Wachs  kochen, 
damit  sie  eine  bedeutende  Festigkeit  axinimmt,  unddieFeuch- 
tigkeit  nicht  so  stark  anzieht.  — Was  die  Ausfuhrung  der 
Ligatur  betrif ft,  so  ist  sie  entweder  eine  partielle,  odcr 
to  tale,  und  wird  entweder  nach  oder  vor  der  Durch- 
schneidung  und  Trennung  des  Samenstrangs  vom  Hoden 
vorgerichtet.  Mehi-ere  Chirurgen  wahlten  die  partielle  Un- 
terbindung,  da  sie  wie  schon  oben  bemerkt,  in  der  totalen 
den  Grand  der  oft  nach  der  Castration  einlretendcn  todtli- 
chen  Erscheinungen  zu  linden  glaubten.  Die  partielle  Li- 
gatur findet  ihre  erslen  Spuren  in  Celsus  Verfahren;  man 
sondre,  lehrt  er,  die  Samenstrangmasse  (von  den  Gefiifsen) 
lofs,  unterbinde  dann  dieVencn  und  Arterien  in  der  Weiche 
mit  einemFaden,  und  schneide  sie  unterhalb  dem  Bundc  ab. 
Diefs  ist  unstreitig  der  Sinn  der  Stelle:  „Nervus,  ex  quo 

testiculus  dependet,  praecidendus ; post  id  venae  et  arteriae 
ad  inguen  Jilo  deligandae , et  infra  vinculum  abscindendae 
sunt.”  Lib.  VII.  c.  22.  — Ravaton  sticht  einen  Faden  mit- 
ten durch  den  Samenstrang  und  umbindet  blofs  die  Seite 
desselben,  wo  wahrscheinlich  die  Arterie  liegt.  — In  ihrer 
rcinsten  Form  ging  jedoch  die  partielle  Ligatur  von  Chesel- 
den  aus ; erwar  derErste,  der  die  Arterie  des  vorher  durch- 
schnittcnen  Samenstrangs  mit  der  Pincette  hervorzog  und 
isolirt  unterband;  ihm  folgten  Monro,  B.  und  C.  Bell,  v.  Sie- 
bold,  Richter,  Callisen,  Dupuytren  und  Maunoir  untcr  mehr 
odcr  weniger  verschicdenen  Modificationcn.  Kann  z.  B.  die 
Aiterie  aus  cincm  verhiirteten  Samenstrange  nicht  vorgezogen 
werden,  so  spaltet  ihn  Siebold  und  unterbindet  blofs  den  ge- 
fafshaltendcn  Theil  desselben;  so  fafst  B.  Bell  die  Samen- 
venc  mit,  weil  sie,  als  klappenarm,  leicht  blule. 
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Dupuytren  unterbindet  nach  gcbffnctem  Scrotum  vor 
alien  Dingen  den  ganzen  Samenstrang,  durchschneidct  den- 
sclben  unter  der  Ligatur,  und  suckt  hierauf  die  Arteria  sper- 
matica  auf,  um  sie  zu  unterbinden,  und  lofst  dann  wiederum 
die  Ligatur,  in  welche  cr  anfangs  den  ganzen  Samenstrang 
gefafst  hatte;  ein  operatives  Verfahren,  welches  langer,  als 
alle  iibrigen,  andauert.  Maunoir  unterbindet  endlich,  mit 
Zuriicklassung  des  krankhaft  veranderten  Hoden,  nur  die  Sa- 
menarterie  gleich  beim  Austritt  des  Samenstranges  aus  der 
Sufsern  Apertur  des  Canalis  inguinabs,  wobci  man  sich  }e- 
doch  hiiten  soil,  dafs  an  der  Harte  seiner  Wandungen  zu 
erkennende  Yas  deferens,  so  auch  die  Samenvenen  und  den 
grofsten  Theil  der  zum  Samenstrange  gehorenden  Nervcn- 
faden  in  die  Unterbindung  mit  aufzunekmen,  eine  Encheirese, 
vermoge  welcher  ihr  Erfinder  ein  Schwinden  der  Sgrcocele, 
so  wie  Minderung  der  Schmerzen  und  endlich  ganzlickeSckmel- 
zung  des  degencrirten  Testikels  zur  natiirlichen  Beschaffen- 
heit  hervorbrachte,  und  von  der  wir  leider  sagen  miissen, 
dafs  sie  weder  in  Deutschland,  noch  in  Frankreich  und  Eng- 
land Nachahmer  gefunden  hat.  Alle  diese  genannten  Metho- 
den  sind  nun  beim  Yorliandensein  einzelner  grofserer  Ge- 
fafse  recht  brauchbar  und  zweckdienlich,  jedoch  bei  einer 
vorkommenden  Menge  kleiner  erweiterter  Blutgefafse  keines- 
weges  ausfiihrbar,  zumal  wenn  sich  der  Funiculus  sperma- 
ticus  zuriickziehen  sollte,  und  der  Kranke  wolil  gar  einer 
Ohnmacht  unterliegen;  ja  unter  diesen  Yerhaltnissen  wiirde 
selbst  der  llatli  derer  nicht  ausreichen  (Le  Blanc),  die  als 
Grundsatz  aufstellcn,  man  solle  nur  den  transversalen  Schnitt 
meiden,  und  einen  obliquen  machen;  wir  werden  zwar  dann 
mittelst  dieser  Technik  die  meisten  Gefafse  sicher  auffinden, 
aber  doch  vor  Nackblutungen  nie  ganz  gesichert  sein.  Ich 
gelie  daher  nun  zur  totalen  Unterbindung  des  Samen- 
stranges, eke  cr  durchschnitten  wird,  iiber,  einer 
Metkode,  die  mit  kunstgeubter  Hand  und  mit  einem  guten 
Ligaturwerkzeuge  verrichtet,  unter  alien  Yerhaltnissen  die 
grofstmdglichste  Sicherheit  und  Schnelligkeit  gewahrt.  IN  ich  t 
erwahnen  will  ich  hier  der  Encheiresen  eines  Garengeot, 
Nuck,  Parc , Sharp,  Le  Dr  an,  der  den  Samenstrang  vier 
Querfinger  iiber  der  Bruchspalte  unterband,  eines  Heisler, 
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Sabatier , Le  Blanc,  Pouteau,  Desault,  der  den  Iioch  enlar- 
teten  Funiculus  spermaticus  durch  den  Bauchring  hervorzog, 
ihn  unterband,  durchschnitt,  und  sich  wieder  zuruckziehcn 
liefs,  eines  Bromfield,  Lassus,  Marschall,  Bell,  Paletta , 
Richter,  v.  Siebold  und  Lawrence:  denn  alle  diese  Verfah- 
rungsweisen  sind  in  Bezug  auf  den  Effect,  den  sie  hcrvor- 
bringen,  immer  noch  hockst  unsicher,  und  man  sail  nicht 
selten  dftere  Nachblutungen  entstchen,  ja  man  beobachlete 
titters  ein  Zuriickziehen  des  Funiculus  spermaticus  sowohl 
allein,  als  aucb  mit  der  Tunica  vaginabs,  und  man  fand  die 
Faden  und  Bandchen  durch  die  Nasse  erweicht,  nachgicbig 
und  entgleiten.  Durch  diese  Unvollkommenheiten  der  be- 
kannten  Methoden  angefeuert,  dackte  daher  von  Grdfe  auf 
die  Construction  eines  Ligaturwerkzeuges,  vermogc 
welchem  eine  gekloppelte  seidene  Schnur  durch  einen  hohlen 
Cylinder  gefiihrt  wild,  an  einer  Walze  befestiget  und  so 
nach  Belieben  lockrer  oder  fester  geschniirt  werden  kann. 
In  der  neuern  Zeit  bedient  sich  von  Grdfe  eines  Schrauben- 
ligaturwerkzeuges.  Mit  diesem  Apparat  kann  man  sehr  fcst 
anziehen,  die  Schnur  tief  einschneiden  lassen,  ohne  die  Gc- 
bilde  zu  trennen,  das  Abgleiten  verhindern  und  mithin  gegcn 
Nachblutungen  ganz  sicher  sein,  so  wie  auch  gegen  Nerven- 
zufalle,  welche  letztere  sich  hier  weder  mehr  noch  weniger 
zeigen  werden,  als  sie  nach  Yerletzungen  von  Weicbgebil- 
den  uberhaupt  entstehen.  Was  v.  Grdfe’ s Encheiresen  als 
Normalverfahren  betrifft,  so  sind  sie  folgende:  er  legt  nach 
vollendetem  Hautschnitt  eine  gekloppelte  seidene  Schnur  in 
eine  Oehrpfrieme  ein,  welche  stumpf  sein  mufs  und  sich  frei 
einen  Weg  durch  das  Zellgewebe  bahnen  kann;  nun  fafst 
er  den  Funiculus  spermaticus  zwischen  Daumen  und  Zeige- 
finger  und  zwar  ganz  in  der  Nahe  des  Annulus  abdomina- 
lis,  hebt  ihn  sammt  seiner  Scheide  stark  in  die  Hohe,  umgeht 
ihn  mit  der  Pfricme  und  zieht  beide  Enden  der  Sclinur  urn 
den  Samenstrang  herum;  ist  diefs  alles  kunstgerecht  gesche- 
hen,  so  legt  er  die  Schnur  in  das  Ligaturwerkzeug  und 
dreht  machtig  zu,  bis  die  Schnur  in  der  oberen  Nahe  des 
Samcnstrangs  sich  befindet;  nun  geht  er  mit  mehr  Vorsicht 
einher,  bis  das  Vi  erkzcug  sclbst  den  Funiculus  spermaticus 
bcridirf.  Hierauf  legt  er  die  Hand  an  den  Schlussel  des  In- 
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struments,  Unit  einen  raschen  Zug  im  Kreise  herum,  und  hat 
dcr  Kranke  nach  den  crsten  Umziigen  noch  Schmerzen,  so 
dreht  er  nochmals  schneli  licruin,  und  setzt  diefs  so  fort,  bis 
die  Schnur  ganz  fest  gespannt  ist  und  alle  Schmerzen  vor- 
iiber  sind.  Hierauf  legt  er  das  Ligatunverkzeug  dem  obern 
Wundwinkel  parallel  an  die  Bauclnvand,  imd  befestigt  es  in 
dieser  Lage  mit  einem  Heftpflaster.  (Ygl.  v.  Gr  fife's  Jahres- 
bericht  iiber  das  cliniscli-chirurg.  augenarztliche  Institut  der 
Univ.  zu  Berlin,  Jahrg.  1816  u.  Biener’s  Diss.  de  exstirpat. 
penis.  Lips.  1816,  worin  eine  Abbildung  des  Ligaturwerk- 
zeugs  sich  befindet.)  Nun  schreitet  er  zum  3ten  Act,  zur 
Ablosung  des  Hoden  von  seinen  Umgebungen. 

III.  Exstirpation  des  Hoden.  Mehrere Wundarzte, 
wie  Pouteau,  und  nach  ihra  auf  ahnliche  Weise  Dubots  und 
Weinhold , wollen  den  Samenstrang  und  Hoden  der  Selbst- 
absonderung  iiberlassen;  Andere,  wie  z.  B.  Heister,  rathen, 
die  Durchschneidung  des  Funiculus  spermaticus  erst  nach  24 
bis  48  Stunden  nach  angelegter  Ligatur  vorzunehmen,  urn 
vor  Nachblutungen  ganz  gesichert  zu  sein.  Beides  mufs  man 
deshalb  schon  verwerfen,  weil  die  psychische  Spannung  des 
Kranken  dadurch  immer  noch  holier  und  holier  gespannt 
werden  diirfte ; denn  es  ist  fur  den  Kranken  ein  gax  zu  an- 
genehmes  Geftihl,  wenn  er  durch  die  Abnahme  des  Hoden 
die  Operation  beendigt  weifs.  Ueberdiefs  ist  es  nicht  nur 
sehr  Ekel  erregend,  wenn  nach  Pouteau’ s Rath  der  Testikel 
sich  selbst  absondern  soli,  sondern  es  ist  auch  fur  die  AS'  unde 
hochst  nachtheilig,  indem  durch  den  brandigen  Ichor  lieftige 
Entziindung  entstehen  diirfte.  Halier  ist  es  ivohl  in  jedem 
Bezug  zweckmiifsiger,  zuraal  bei  Anwendung  von  v.  Gj  fifes 
Methode,  wo  man  vor  alien  Zufallen  gesichert  ist,  den  Ho- 
den sogleich  auszuschalen  und  zu  entfernen.  Man  durch- 
schneidet  nun  den  Samenstrang  einen  Querfinger  breit  un- 
terhalb  der  Ligatur,  fafst  den  Hoden  mit  den  Fingern,  zielit 
ihn  stark  ab,  indem  ein  Gehulfe  den  gesunden  Testikel  et- 
was  seitwarts  xvendet,  und  voUendet  die  Exstirpation  durch 
eini^c  Ziige  mit  Bistouri  oder  Scheere;  die  dabei  zcrschnit- 
tenen  Gefafse  comprimirt  man  oder  unterbindet  sic.  Darauf 
zu  achten  hat  man  jcdoch  liier,  dafs  das  Messer  wahrend 

dcr  Trennung  mehr  nach  dem  kranken  Hoden  gerichtet  bleibt, 
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um  theils  das  Septum  Scroti  und  die  Scheidenhaut  des  an- 
dern  Hoden,  tlieils  aber  auch  die  bisweilen  mit  der  Hoden- 
masse  verwachsene  Hamrohre  und  das  Corpus  cavernosum 
nicht'  zu  verletzen.  Uebrigens  mufs  dieser  Act  mit  Sicher- 
heit  und  Schnelligkeit  vollzogen  werden. 

IV.  Yereinigung  derWunde.  Man  lege  nach  ausge- 
fiibrter  Trauscision  den  Riickstand  des  Samenstranges  der 
Lange  nach  in  die  Wunde,  schneide  die  Unterbindungsfa- 
den  auf  3 Zoll  Lange  ab,  lege  sie  quer  nach  aufsen  auf  die 
Haut  und  befestige  sie  auf  dieser,  unangezogen,  mit  einem 
Klebepflaster;  oder,  hat  man  die  Ligatur  gemacht,  so  lege 
man  das  Ligaturwerkzeug  dem  obern  Wundwinkel  parallel 
an  dieBauchwand,  und  befestige  es  ebenfalls  in  dieser  Lage 
mit  einem  Streifchen  Heftpflaster.  Man  reinige  dann  die 
Wunde,  bringe  die  Wundrander  fiirs  erste  iiber  dem  Sa- 
menstrange  oder  in  der  Niihe  des  Ligaturwerkzeuges,  dann 
an  den  tieferen  Stellen  in  Beriihrung,  und  lasse  von  einem 
Gelhilfen  an  vier  bis  fiinf  Stellen  blutige  Hefte,  behufs  der 
geschwinderen  Heilung  der  Wunde,  machen.  Glaubt  man, 
dafs  die  blutigen  Hefte  auf  eine  nachtheilige  Art  einwirken 
sollten,  was  zwar  gegen  meine  Erfahrung  ist,  so  mache  man 
die  \ creinigung  der  Wunde  durch  Klebepflasterstreifen  so 
gut,  als  es  nur  immer  das  sammtliche  Yerhaltnifs  der  Parthie 
gestattet.  Hierauf  belegt  man  die  YV  undrander  mit  trocknen 
Charpiebauschchen,  und  diese  wieder  mit  etwas  Charpie, 
befestige  alles  mit  Heftpflasterstreifen,  breite  eine  Compresse 
dar iiber,  und  halte  das  Ganze  mit  der  TBinde  fest.  Hier- 
auf entferne  man  die  besudelten  Unterlagen,  versetze  den 
Kranken  mit  etwas  nach  vorn  zu  gekriimmten  Leib  in  eine 
halbsitzende  und  halbliegende  Stellung,  und  reiche  ihm  ein 
Opiat.  Zu  bemerken  ist  jedoch  hier,  dafs  man  den  Kran- 
ken die  eben  erwahnte  Lage  nur  in  den  ersten  24  Stunden 
halten  lasse,  und  nicht  Linger,  weil  er  sonst  Gefahr  lauft, 
dafs  der  Samenstrang  zu  tief  mit  dem  Annulus  abdominalis 
verwachst,  und  spaterhin  die  aufrechte  Haltung  behindert, 
wie  Marschall  cinen  solchen  Fall  erwahnt.  Ja,  Theden  sah 
nac  einer  so  unglucklichen  Verwachsung  chronisch  epilep- 
tische  Zufalle  entstehen,  weshalb  er  die  Narbe  wieder  off- 
nen  mufste,  den  Funiculus  spermaticus  peripherisch  losen, 
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ilm  so  weit  als  moglich  in  tlcn  Annulus  abdominalis  zuriick- 
schieben,  und  dann  die  Heilung  in  ausgestreckter  Lage  be- 
wirken,  nach  welchem  Verfahren  sich  die  Convulsionen  so- 
gleich  losten.  Man  lasse  daher  den  Operirten  nach  Ablauf 
von  24  Stunden  eine  ganz  gerade  Ausstreckung  des  Korpers 
bcobachten,  damit  eine  gehorig  ausgedeknte  Lage  und  Fixi- 
rung  des  Funiculus  spermaticus  erfolge.  — 

Nach  dcr  Operation  konnen  nun  noch  folgcnde ilble 
Ereignisse  eintreten:  1)  Nachblutung,  2)  Lcndensclnnerz, 

3)  Fieber  hohen  Grades,  4)  Entziindung  des  Bauchfells  und 
der  Baucheingeweide  mit  ihren  Folgen,  5)  Eiterung  langs 
dem  Samenstrange,  6)  Krampfe,  worunter  der  Wundstarr- 
krainpf  der  wichtigste  ist,  7)  bosartiger  Geschwiirzustand  am 
riickstandigen  Samenstrange,  8)  Zehrfieber,  9)  Triibsinn  bei 
dem  Verluste  bcider  Hoden.  — Allen  diesen  eben  angege- 
benen  krankhaften  Anomaliecn,  mufs  man  nun  nach  den  darauf 
sich  beziehenden  bekannten  Vorschriften  dcr  besonderen 
Krankheitsheilungslehre  begegnen,  und  es  ist  daher  in  diesem 
Bezug  an  diesem  Ortc  nichts  weiter  zu  erwahnen. 

Der  z w e i t e V e r b a n d werde  dann  erst  gemacht,  wenn 
durch  die  eingelretene  Eiterung  die  Yerbandstiicke  gelost 
worden  sind.  In  den  ersten  Tagen  vertauscht  man,  aus 
Gemachlichkeit  fur  den  Operirten,  die  aufseren  Yerband- 
stucke,  nach  vorlaufiger  Aufweichung  derselben,  mit  neuen. 
Im  Sommer  und  bei  haufiger  Eiterung  soli  derselbe  zweimal 
des  Tages  erneuert  xverden.  Er  werde  jedesmal,  besteht 
kein  besonderes  Krankheitsverhaltnils , mit  blofser  trockner 
Charpie  bestellt.  Bei  Erneuerung  desselben  babe  man  Aclit 
auf  die  Unterbindungsfaden  und  den  Ligaturstab,  damit  sie 
nicht  vor  der  Zeit  abgezogen  werden.  Zwischen  dem  4ten, 
5ten  und  8ten  Tage  fallen  beide  gewohnlick  ab.  — Der  ge- 
gen  Ende  der  Cur  zuweilen  sich  entwickelnden  und  die 
Vernarbung  hindernden  Fleischwucherung  am  Samenstrange, 
komme  man  durch  Bestreicken  mit  Hollenstcin  entgegen.  — 
Yon  holier  Wichtigkeit  ist  es,..  dafs  der  Operirte  durch  10 
bis  14  Tage  nach  der  Operation  m einer  gestreckten  Riik- 
kcnlage  gehallcn,  und  mit  leichten  Speisen  genahrt  werde, 
Mandelmilch  als  Getrank  crhaltc,  und  stets  offenen  Leib 
habe.  — 
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Spon.  Entm.mnung,  Ausrottung  cincs  Hoden.  Lat.  Castratio , F.X- 
stirpatio  testiculi.  Iranz.  L astration,  Chcitvuvc,  Engl.  Castration, 
the  Operation  of  cutting  the  atones. 
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Dbrtinger,  de  castratione.  Jenae  1796. 
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Diets,  dc  methodo  castrat.  instit.  opt.  Jenae  1800. 

Dann,  de  exstirpat.  testic.  Konigsb.  1800. 

v.  Siebold,  prakt.  Beob.  lib.  d.  Castr.  Frankf.  1802. 

Sauernheimer,  de  sarcocelotomia.  Erlang.  1807. 

Breiting , de  testiculo  per  annulum  abdominalem  in  canalcna  peritonaci 
retropresso,  ibidemque  in  scirrbum  mutato,  postliiuc  ex  eodem  feliciler 
exstirpato  c.  adn.  circa  Monor.cb.  et  1 esticondes.  Landisb.  1814. 

V.  Ammon,  Parallele  der  franz.  und  deutscben  Cbirurgie.  p.  2t0  73' 

Leipzig  1823.  II  — s jun. 

CASUS,  Synonim  fur  Prolapsus. 

CATACASMUS.  S.  Scarificatio. 

CATACAUMA.  S.  Ambustion. 

CATACLOSIS,  Synonim  fiir  Tetanus  oculi. 
CATACLYSMUS.  Ein  Bad,  wo  die  Fliissigkeit  auf 
einen  Theil  gerichtet  wild,  Douche  oder  Tropfbad.  H — d. 
CATAGMA.  S.  Fractur. 

GATAGMATICA  sc.  remedia  (von  y.aray^ta,  i.  e.  frac- 
tura,  Knochenbruch)  ein  in  der  heutigen  Cbirurgie  absolu- 
tes Wort,  durch  welches  in  dem  chirurgischen  Heilapparate 
diejenigen  einzelnen  Maschinen,  Yerbandstiicke  und  mecha- 
nischen  Vorkehrungen  (als  Schienen,  Bindcn,  Extensions- 
maschinen,  Schlingen,  Strohladen  u.  s.  w.),  deren  man  sich 
zur  Heilung  der  Knochenbriiche  bedient,  bezeichnet  wur- 
den.  Nach  der  Analogic  derjenigen  Wortbildung,  in  Folge 
welcher  in  der  allgemeinen  Therapie  einzelner  Classen  von 
Heilmitteln  nach  ihrer  Wirkung  mit  besonderen  Benennun- 
gen  belegt  werden,  geformt,  hiitte  das  Wort  eigentlich  Anti- 
catagmatica  (wic  Anliphlogistica,  Anthelminthica  u.  s.  w.) 
heii'sen  sollen.  Wegen  dieser  regelwidrigcn  Bildung  und 
wegen  der  fehlenden  analogischen  Bezeichnung  anderer  me- 
chanischer  oder  chirurgischer  Heilapparate,  ist  das  W^ort  mit 
Rechl  aufser  Gebrauch  gekommen,  und  jetzt  eigentlich  nur 
allein  in  historischer  Beziehung  zu  merken.  S — u 

CATAGOGLOS  (von  xecTct  dcorsum,  ayco  duco  und 
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ylwGGct  lingua)  ist  cin  vom  Dr.  Suchet  erfundene9  Instru- 
ment, behufs  dcr  N iederdriickung  der  Zunge  bei  Yerrich- 
tung  der  Staph ylocraphie.  S.  d.  A.  E-  Gr.  e- 

CATALEPSIS,  Catalepsia  (von  y.ccTcdaufidveiv,  pre- 
hendo,  corripio).  Eine  in  der  Regel  plotzliche,  mehr  und 
weniger  vollkommene,  Unterdriickung  der  Sinne,  willkiihr- 
lichen  Bewegung  und  Besinnung,  mit  einzelnen  Ausnahmen, 
wobei  eine  jede  Lage  und  Stellung,  in  welcher  sich  bei 
dem  Eintritte  des  Anfalls  der  Korper  oder  cinzelne  Theile 
desselben  befanden  oder  die  man  ihnen,  auch  innerhalb  des 
Schwerpunkts,  und  noch  so  unbe quern , von  aufsen  giebt 
und  meistens  mit  Leichtigkeit  geben  kann,  unveranderlich  so 
lange  beharrt,  als  der  Paroxysmus  dauert.  Das  bezieht  sich 
auch  auf  die  Augenlider,  auf  die  Augen  selbst,  den  Kopf, 
und  auf  die  Muskeln  des  Gesichts,  so  dafs  die  Minen  und 
Ziige  zum  Weinen,  Lachen  u.  s.  w.  wahrend  des  Anfalls  in 
derselben  Stellung  bleiben.  AVird  die  untere  Kinnlade  her- 
abgezogen,  so  bleibt  der  Mund  offen  stehen.  Die  durch 
einen  Anfall  imterbrochene  Rede  fahrt  nach  dem  Paroxys- 
mus von  da  weiter  fort,  wo  sie  stehen  blieb,  indefs  der 
Kranke  in  der  Regel  von  der  Zwischenzeit  nichts  weifs. 
Zuweilen  jedoch  erzahlt  er  die  Gedanken,  die  er  wahrend 
der  Zeit  gehabt  hat,  hort  auch,  was  um  ihn  herum  vorgeht, 
und  ist  nicht  ohne  alles  Bewufstsein.  Das  sind  aber  unvoll- 
kommene  Catalepsieen.  Eine  Frau,  die,  als  sie  ihren  Mann 
kiifste,  einen  Anfall  bekam,  blieb  in  dieser  Stellung,  so  lange 
er  dauerte.  Eine  andere  Kranke  setzte  mit  der  Hand  die 
Bewegung  des  Schreibens  fort.  Schreibend  oder  lesend  er- 
folgt  sons t mit  dem  Anfalle  derselbe  imbewegliche  Stillstand. 
Wo  und  wie  man  den  Kranken  hinlegt,  bleibt  er  liegen; 
stellt  man  ihn  auf  die  Fiifse,  so  steht  er  wie  eine  Bildsaule, 
so  lange  man  will  und  bis  man  ihm  eine  andere  Lage  giebt 
Zuweilen  bringt  man  ihn  fort,  so  weit  man  ihn  fuhrt  oder 
fortstofst,  oder  er  lafst  sich  fortschieben.  Zum  ordcntlichen 
Gehen  kommt  es  selten.  Der  verewigte  J.  C.  Stark  (Handb. 
z.  Kenntn.  u.  HeiL  innerer  Kr.  II.  S.  150)  sah  einen  jungen 
Menschen,  den  man  einen  ganzen  Tag  auf  einen  Fufs  stel- 
len  konnte  u.  s.  w, 

Kommt  der  Anfall  im  Liegen,  so  erkennt  man  diefs 
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allein  daraus,  dafs  dcr  Kranke  kcine  Antwort  giebt,  und 
wenn  man  einen  Yersuch  mit  einem  Gliede  macht.  Kommt 
er  im  Gehen,  so  geht  der  Kranke  in  derselben  Richtung 
fort,  bis  ihn  ein  Hindernifs  aufhalt;  auf  einer  Treppe  bleibt 
jeder  Fui's  auf  der  Stufe  stehen,  die  er  ebcn  betrat,  mit 
der  Hand  an  dem  Gelander,  woran  er  sich  elwa  hielt. 

Puls,  Atlicm,  Ansehen,  konnen  ganz  natiirlich  dabei  sein. 
Insgemein  sind  doch  die  ersteren  schwacher,  zuweilen  sebr 
schwach,  der  Puls  auch  sehr  langsam,  unmerklich,  klein, 
hart,  gespannt  u.  s.  w.  Die  Glieder  sind  mehr  und  weniger 
biegsam,  bisweilen  doch  so  steif,  dafs  es  schwer  halt,  ihnen 
eine  bestimmte  Richtung  zu  geben.  In  einigen  Fallen  be- 
halten  die  Glieder  die  ihnen  gegebene  Stellung  nur  eineZeit- 
lang,  und  fallen  dann  wieder  in  ilire  vorige  Lage  zuriick. 
Manche  fallen  im  Gehen  nieder,  wenn  ein  Anfall  sie  ergreift. 
Die  starren  Augen  stehen  insgemein  offen,  mit  unbewegli- 
chen  Pupillen,  sehen  aber  nichts,  so  wie  der  Kranke  nichts 
fiihlt  und  gegen  jeden  aufsern  Eindruck  und  Reiz  unempfind- 
lich  bleibt.  Schwangere,  die  mit  dieser  Krankheit  behaftct 
sind,  sollen  unbewufst  niederkommen,  wenn  ein  Anfall  in 
der  Geburtszcit  trifft.  Die  Empfindung  kann  dergestalt  ver- 
loren  sein,  dafs  eine  Kranke  es  niclit  fiihlte,  als  man  ihro 
Fiifse  auf  ein  heifses  Kohlenbecken  setzte.  Doch  hat  man 
auch  die  Augen  versclilossen,  und  die  Pupillen  beweglich 
gesehen,  und  die  aufgchobenen  Augenlider  fielen  wieder 
nieder.  So  gefiihllos  diese  Kranken  otters  gegen  starke  Ein- 
driicke  sind,  so  fiihlen  sie  doch  zuweilen  leise  Beriihrungen 
der  Herzgrube,  der  Fingerspitzen  u.  s.  w.  sehr  lebhaft.  Ihr 
Geruch  kann  zuweilen  sehr  stark,  so  wie  das  Gehor  sehr 
scharf  sein.  Der  Korper  und  die  Glieder  sind  meistens 
kalt,  nur  das  Gesicht  ist  anfangs  roth  und  heifs.  Es  hat  zu- 
weilen ein  frischeres,  heitereres,  gesunderes  Ansehen,  als  aufser 
den  Anfallen.  Bei  Anderen  ist  es  in  denselben  eingefallen 
und  blafs,  oder  aufgedunsen,  geschwollen.  Doch  kann  die 
Temperatur,  so  wie  die  Farbe  dcr  Haut  auch  ganz  naltir- 
lich  sein.  Der  Untcrleib  ist  mehrentheils  hart  und  gespannt, 
die  Oeffnung  trage;  die  Muskeln  des  Unterleibes  sollen  sich 
zuweilen  in  einer  convulsivischen  Bewegung  befmden.  Zu- 
weilen kann  der  Kranke  schlucken,  was  man  ihm  in  den 
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Mund  giebt,  zuwcilen  nicht,  bchalt  cs  aber  oft  erst  einige 
Zeit  ira  Munde,  oder  wirft  es  wieder  aus.  Die  Kinnladeu 
sind  ein  andermal  fest  verschlosscn.  Die  sclilucken,  spre- 
chen  konnen,  sind  keine  echten  Cataleptici. 

Zuweilen  betrifft  das  Ucbcl  nur  einzelne  Tlieile,  selbst 
die  Zunge,  die  steif  herausgestreckt,  in  die  Lange  oder  Breilc 
ausgedehnt,  oder  aufgerollt  wild,  seltener  nur  eine  Halfte 
des  Korpers.  Bei  der  partiellen  Cataleptic  geht  die  Beweg- 
bgkeit  zuweilen  von  cinem  Gliede  zum  andern,  so  dafs  bald 
dieses  bald  jenes  Glied  sick  biegen  liifst,  und  die  ihm  gege- 
bene  Stcllung  behalt.  Zuweilen  bleibt  ein  solches  Gbed  ge- 
lahmt  fitr  immer,  oder  dieser  Zustand  gcbt  auch  in  partiel- 
len  Starrkrampf  ( tetanus  partialis)  fiber.  Merkwiirdig  ist 
die  Verwickelung  der  Finger,  die  Bolten  (Krankengesch.  der 
Jungfer  Maria  Brandon.  Hamb.  1774.  4.)  bemerkt  hat.  Die 
partielle  Catalepsie  ist  zuweilen  mit  plotzlieker  Anschwellimg 
der  betreffenden  Theile  verbunden,  die  zugleich  hart  und 
gefiihllos  werden,  jedocli  biegsam  bleiben. 

Man  sieht,  dafs  die  Krankheit  verschiedene  Gestalten 
und  Grade  hat,  daher  kein  Fall  dem  andern  ganz  glcich 
sieht.  Im  geringej-en  Grade  horen  und  sehen  sie  etwas,  ha- 
ben  auch  einiges  Bewufstsein.  Wold  selten  ist  sie  vollstan- 
dig  ausgebildet,  haufig  unvollkommen,  unecht.  Gewifs  wil’d 
sie  haufig  mit  andern  Zustanden  verwechselt,  die  ihr  mehr 
und  weniger  ahnlicli  sehen.  Alle  Zufalle,  wobei  das  Stehen- 
bleiben  der  Glieder  und  Theile  des  Korpers  in  der  ilinen 
gegebenen  Stcllung  und  Lage  nicht  Statt  findet,  sind  keine 
echte  und  wahre  Catalepsie.  Sicher  gehoren  daher  viele  be- 
sonders  der  alteren  Beobachtungen  nicht  hielier.  In  der 
Ecstasis,  die  mit  der  Catalepsie  haufig  verwechselt  wird,  be- 
halten  die  Glieder  nicht  die  ihnen  gegebene  Stcllung.  Nacht- 
wandler  gehen,  steigen,  klettern,  vormciden  Hindernisse  in 
der  Dunkelheit.  In  derApoplexie  und  in  Ohnmachten  fallen 
die  Krankcn  nieder,  in  der  Catalepsie  bleiben  sie  in  dersel- 
ben  Lage.  Im  Tetanus  sind  alle  Glieder  steif,  und  lassen 
sich  nicht  ohne  grofse  Sclunerzen  biegen;  in  der  Catalepsie 
sind  sie  sehr  beweglieh,  wenn  das  Uebel  rein  und  cinfach 
ist;  dort  dauern  auch  die  Sinnc  ungestort  fort. 

Bei  Einigen  gehen  Gahnen,  Beklcmmung,  Hitze  im  Gc- 
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sichte,  Schwere  des  Kopfes,  auch  Kopfschraerzen , Schwin- 
je]  Ohrensausen,  traumvoller  unruhiger  Schlaf,  Ziehen  und 
Schmcrzen  in  den  Glicdcrn,  Betaubung,  Schlafrigkeit,  cine 
aus  der  Herzgrube  nacli  dem  Kopfe  aufsteigende  Aura,  stei- 
fer  Hals,  aach  wold  Kolikschmerzen,  Brechen,  Tragheit  und 
Unlust  u.  s.  w.  vor  den  Anfallen  voraus,  und  wechseln  auch 
mit  diescn  ab.  Manchmal  vcrbinden  sicli  Ecstasen,  allerlei 
Vision  en,  widernaturliches  Lachen,  zuweilen  kunst-  und 
tactmafsiges  Singen,  damit.  Auch  ist  ein  schnelles,  deulli- 
ches  und  vemiinftiges  oder  unzusammenhangendes  Declami- 
rcn  und  Plaudern  mit  ungewohnlicher  Ilastigkeit  ( catalepsis 
garrula,  loquax ) dabei  beobachtet  worden.  JNicht  weniger 
sind  Somnambulism,  Wahnwitz,  stetes  Herumgelien,  Sprin- 
gen,  Zuckungen,  St.  Veitstanz,  Sprachlosigkeit,  Irrereden, 
grofse  Empfindlichkeit  gegen  einzelne  Gegenstande,  gegen 
Beruhrung  einzelner  Theilc,  fieberhafte  Zustande,  letanus, 
Melancholie,  selbst  Epilepsie  und  andere  Krampfe  abwech- 
selud  damit  verbunden  gewescn.  In  und  nacli  andern  Krank- 
heiten,  und  selbst  in  hitzigen  Fiebern,  kornmen  zuweilen 
kurze  Catalepsie  ahnlirhe  Zufalle  vor,  wclchc  jedoch  fur  keine 
walne  Catalepsie  zu  halten  sind. 

Hie  Daucr  eines  Anfalls  kann  sehr  kurz  sein,  von  eini- 
gen  Minuten  und  noch  kiirzer,  aber  auch  von  mehrercn 
Stunden,  und  Tagelang.  Er  zieht  gewohnlich  mit  Gahnen, 
Rccken,  und  andern  Bewegungen,  Seufzevn  ab.  In  eincin 
Falle,  den  Hr.  Sachse  im  Horn’ schen  Archiv,  1829.  Marz, 
April,  beschrieben  hat,  schlofs  sich  dcrselbe  immer  mit  einem 
Geknacke  in  den  Gliedern.  Auch  bcschliefst  ihn  wohl  eine 
plaudcrhaftc  Gesprachigkeit.  Manche  wachen  mit  Endigung 
des  Anfalls  wie  aus  einem  tiefcn  Schlafe  auf,  zuweilen  mit 
Kollern  im  Unterleibe,  Stcchen  in  den  Fingerspitzen.  Zu- 
weilen kehrt  die  Beweglichkeit  der  Glieder  erst  in  dem  einen, 
dahn  in  dem  andern  Gliede  zuriick.  Einige  blutcn  mit  kri- 
lisclier  Bedcutung  aus  dcr  TSase,  oder  bekommen  einen  kri- 
tisclien  Aussclilag,  Schweifs,  Durclrfall  oder  Speichelflufs. 
Bei  andern  endigt  sich  der  Anfall  mit  Erbrechcn.  Zuweilen 
verbert  er  sich  olmc  alle  Crisis. 

Es  konnen  zchn  und  mehr  Anfalle  in  einem  Tage  kom- 
men.  Eine  klcine  Ursache,  ein  widriger  Geruch,  irgend  ein 


120 


Catalepsis, 

Reiz,  cine  Gemiilhsbewegung,  ein  Diatsfehler,  aufgcregter 
Gescldechtstrieb  u.  s.  w.  kann  einen  Anfall  hervorrufen.  Zu- 
weilen  bait  cr  genaue  Perioden,  kclirt  mit  dem  Glocken- 
schlage  in  derselben  Minute  zuriick,  und  stellt  sich  auch  in 
wirklichen  YVechselfiebcr-Paroxysmen  ein.  Zuweilen  kom- 
men  die  Anfalle  zur  Zcit  der  Menstruation  u.  s.  w. 

Nach  den  Anfallen  bleiben  die  Gliedmafsen  noch  einige 
Zcit  kail  und  steif.  Erst  wenn  YVarme  und  Schweifs  wie- 
der  erfolgt  sind,  erliolen  sich  die  Kranken.  Einige  koimnen 
nach  den  Anfallen  gleich  wieder  zu  sich,  und  sind  oft  so 
gut  bei  Kraften  als  vorher,  gehen  an  ihre  gewolinten  Ge- 
schafte,  ohne  von  allem,  was  vorgegangen  ist,  etwas  zu  wis- 
sen.  Andere  sind  mehr  und  weniger  angegriffen,  stumpf- 
sinnig,  schliifrig,  unlustig,  oder  reizbar,  empfindlich.  Man 
sieht  ihnen  etwas  Krankhaftes,  Yerstortes,  Stupides  an,  und 
nur  langsam  erfolgt  ihre  Erholung. 

Es  ist  leiclit  zu  begreifen,  dafs  die  verschiedenen  Ur- 
sachen,  die  Individualist  der  Subjecte,  so  mancherlei  Yer- 
mischungen  und  Nervenstiramungen  u.  s.  w.,  die  Auftritte 
dieser  Krankheit,  so  wie  aller  Nervenkranklieiten  verscliie- 
den  gestalten,  so  wie  auch  ihre  Bauer  und  Intensitat  davon 
abhangen.  Bas  Uebel  kann  mehrere  Jahre  lang  dauern,  und 
ist  oft  sehr  tief  gegriindet. 

Einer  von  m einen  Patienten  blieb,  wenn  er  semen  An- 
fall bekam,  eine  ganze  Stunde  auf  einer  Stelle  stehen,  imd 
konnte  wahrend  dieser  Zeit  seine  Glieder  niclit  freiwillig  be- 
wegen,  auch  nichts  im  Zusammenhange  denken.  Boch  konnte 
er  wahrend  dieser  Zeit  alles  horen,  und  mit  halben  YEorten 
bejahete  er  cs  auf  Befragen,  wenn  er  Bedurfnisse  zu  be- 
friedigen  hatte.  Stundenlang  konnte  cr  mit  der  Stuldauslee- 
rung  zubringen,  und  derErfolg  waren  immerharte,  schwarze, 
geringe  Excremente.  Bie  Bauchmuskeln  waren  eingezogen, 
gespannt  und  hart.  YS^olIte  er  etwas  aufheben,  so  bheb  er 
in  derselben  Lage  stehen,  indefs  seine  Glieder  immer  steifer 
wurden,  und  nur  bisweilen  wiUkiihrlich  bewegtwerden  konn- 
ten.  Angst,  Beklemmung,  betrubter  Kopf  verliefsen  ihn  sel- 
ten.  Zuweilen  ward  er  durch  einen  Speichelllufs  erleichtert, 
zuweilen  nicht.  Jahrelang  vorher  litt  er  an  herumziehenden 
Schmerzcn  in  alien  Gliedern.  — Ein  anderer  15jahriger 
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Knabe  hatte  nur  ganz  kurzc  Anfallc,  die  oft  -nur  in  einera 
momentanen  staiTen  Hinblicken  bestanden,  aber  sehr  oft  im 
Tage  'vviederkainen.  Manchmal  war  cine  augenblickliche 
Veiwirrung  damit  verb  unden.  Einmal  wollte  er  in  der  Stube 
sein  Wasser  abschlagen.  Zuweilen  blieb  er  unverriickt  in 
der  dermaligen  Lage,  selbst  die  Minen  dcs  Gesichts,  Lachen 
und  andere  Geberden  dauerten  so  fort,  wie  sie  gerade  wa- 
ren.  Sonst  war  er  ganz  gesund,  ldug  und  munter. 

Fitzpatrile  erzahlt  in  den  Edinb.  Comment.  X.  B.  l.Th. 
S.  49.  die  Geschiclite  einer  merkwiirdigen  Catalepsie  bei 
einer  Person,  die  man  fur  todt  hielt,  und  die  er  rettete. 
Puls  und  A them  waren  nicht  mehr  zu  bemerken,  aufser 
einer  kleinen  zitternden  Bewegung  des  Herzens.  Dagegen 
hat  es  Beispiele  gegebcn,  wo  dcr  Kranke  wahrend  des  An- 
falles  fortdauerndcs  voiles  Bewufstsein  hatte,  und  sich  auch 
einzelne  Theile,  als  die  Augcnlidcr,  bewegen  konnten.  Man- 
che  konnen  auch  durch  den  Geschmack  Speisen  unterschei- 
den,  und  fuhlen  z.  B.  Stiche  mit  Nadcln  bis  zu  Tlnanen, 
konnen  aber  der  Verletzung  nicht  ausweichen.  Eine  Frau 
bekam  taglich  mit  Sonnenaufgang  ihren  Anfall,  der  mit  der 
untergehenden  Sonne  erst  wieder  verschwand;  sie  konnte 
daher  nur  des  Nachts  ihre  hauslichen  Geschafte  besorgen. 

Has  Uebel  kommt  nicht  sehr  haufig  vor,  ist  aber  doch 
auch  nicht  ganz  selten.  Es  finden  sich  in  vielen  Schriften 
Bcobachtungen  davon;  auch  sind  wohl  wenige  einigermafsen 
beschaftigte  und  erfahrene  Aerzte,  welchen  es  nicht  rnehr- 
mals  vorgekommen  sein  sollte.  Dafs  es  Tissot  in  seiner 
langen  Praxis  nicht  gesehen  hat,  ist  befremdend.  Es  ist 
ubrigens  nicht  unglaublich,  dafs  das  Uebel  in  manchen  Ge- 
genden,  und  in  manchen  Zeitperioden,  viel  seltener  vor- 
kommt.  Ich  habe  drei  Fallc  beobachtet,  und  von  mehreren 
andern  gehort.  Zuweilen  wild  es  sehr  verkannt. 

Die  nachste  Ursache  ist  noch  nicht  aufgefunden,  obgleich 
es  mehrere  zum  Theil  scharfsinnige  Hypothesen  davon  giebt, 
wo  von  man  die  meistcn  bei  Richter  a.  a.  O.  angezeigt  und 
crwogen  fmdet. 

Eine  Menge  Ursachen  haben  diese  Krankheit  hervor- 
gebiacht.  Alles  was  unmittelbar  oder  mittelbar  feindsclig 
auf  die  IN  erven  wirkt,  kann  sie  veranlassen.  Besonders  ge- 
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hOren  daldn  Gemiithsbewegungen,  besonders  Schrecken,  Angst, 
Kunimer,  Zorn,  Aerger  u.  s.  w.,  Licbe,  Ausschweifungcn  und 
Erschopfnngen  aller  Art,  Trunksucbt,  Onanie,  Kopfverletzun- 
gen  und  organischc  Febler  im  Gehirne,  die  Entwickelungs- 
periode,  Wiirmer,  Anomalieen  der  Menstruation,  und  Hae- 
morrlioiden,  Infarcten  des  Untcrleibes  und  Atra  bilis,  iiber- 
mafsige  Anstrengungen  des  Geistes,  Hysterie,  schleclit  bc- 
bandelte  Wechselfieber,  unterdriickte  Hautausschlage,  reli- 
giose Schwarmerei,  Idiosyncrasie  und  Antipathic,  Indigna- 
tion, Kohlendampf,  typhose  Fieber.  Die  eigenthiimliche  niclit 
selten  erbliche  Stiunnung  und  Anlage  des  Geliirn-  und  ISer- 
vensystems  ist  es,  welche  hauptsacldich  den  genannten  vic- 
len  Ursachen  diese  bestimmte  Bichtung  giebt.  Die  Juden 
sind  dieser  Krankheit  vorziiglich  unterworfen,  so  wie  der 
Epilcpsie,  vielleicht  aus  gleichen  Grunden,  mit  der  sie  auch 
manche  Aehnlichkeit  hat,  und  in  welche  sic  zuweilen  itbergeht. 

In  den  Leichen  hat  man  von  schwarzem  Blute  iiber- 
fiillte  Gefafse,  polypose  Concretionen,  Wasser,  besonders 
im  Hinterkopfe,  auch  Blutergiefsungen,  Geschwure  und  an- 
dere  Desorganisationen  im  Gehirne,  und  Felder  in  andern 
Eingeweiden,  den  Lungen,  der  Leber,  den  Ovarien  u.  s.  w. 
gefunden. 

Die  Prognosis  ist  iiberhaupt  nicht  so  schlimm.  Es  kommt 
auf  die  Ursachen,  das  Individuum,  die  Heftigkeit  und  Dauer 
der  Anfiille,  auf  die  Complicationen,  auf  die  Umstande  an, 
die  so  verscliieden  sind.  Es  ist  schon  bemerkt  worden,  dais 
die  Krankheit  mit  den  hefligsten  Krampfen  wechselt,  und  in 
sie  iibergehen  kann.  Es  konnen  Apoplexie,  Wahnsinn,  Aus- 
zehrungen,  selbst  "Wassersucht,  erfolgen.  Sehr  selten  todtet 
cin  Anfall.  Zuweilen  verschwindet  das  Uebel  nach  einigen 
Paroxysmen  von  selbst  ohne  alle  Kunsthulfe,  wie  besonders 
die,  welche  in  der  Entwiekelungszeit  entsteht,  sich  verliert, 
sobald  die  Entwickelung  vollendet,  und  nicht  geslort  wor- 
den ist.  Es  kann  aber  auch  sehr  lange  dauern  ohne  Le- 
bensgefahr,  und  wird  auch  nicht  selten  geheilt.  Auf  alien 
Fall  deutet  das  Uebel  immer  auf  cine  nicht  unbedeutende 
krankhafte  Affection  des  Gehirns  und  der  N erven,  nicht  sel- 
ten auf  organischc  Felder  im  Kopfe  und  Unterleibe,  und 
bat  das  Gcprage  cincs  epileptischen  Characters.  Bei  hyste- 
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rischen,  bypochondrischcn  Sub  jcctcn,  in  tier  XZ,n L\v  ickolungs- 
periode,  von  Wiirmern  u.  s.  w.  ist  es  bei  sonst  gleichen 

Umstanden  von  geringerer  Erheblichkeit.  Uebrigens  ist  keiu 

Alter  davon  verschont. 

Das  weibliche  Geschlecht,  junge  Leute  und  Kinder, 
sind  ilnn  am  mebresten  unterworfen.  Auch  bleiben  ganz 
alte  Leute  nicht  verschont. 

Die  Cur  beabsiclitigt,  den  Anfall,  wenn,  wo  und  wie 
es  noting  und  moglich  ist,  zu  mafsigen,  etwanige  unmittel- 
bare  schadliche  Folgen  und  Gefahren  davon  zu  verhiiten, 
dieDauer  desselben  abzukiirzen,  und  dann  in  den  Zwischen- 
zeiten  die  ganze  Krankhcit  nach  ihren  verschiedeneu  Ursa- 
chen,  und  Umstanden  griindlich  zu  heilen. 

Zu  jenem  Zwecke  konnen  sanfte  Frictionen,  Clystiere, 
wenn  sie  beigebracht  werden  konnen,  Biirsten  der  Fufssoh- 
len,  aromatische  Pilaster  auf  dieselben,  Einrcibungen  in  den 
Riickgrath,  Bahungen  der  untern  Extremitaten,  Senfkuchen 
an  den  AVaden,  Besprengen  des  Gesichts  mit  kaltem  Was- 
ser,  Essig,  Spiritus,  letztern  auch  zum  Riechen;  im  Falle 
starken  Blutdranges  nach  (1cm  Kopfe  und  Vollbliitigkeit,  all- 
gemeine  und  tirtliche  Blutausleerungen,  sclbst  aus  der  vena 
jugulari  oder  frontali.  In  einem  Falle,  dessen  Bursenus  de 
K anil f eld  erwahnt,  gaben  Aderlal’se  am  F til's e und  Anne 
wenig  Linderung,  aber  auf  der  Stelle  half  die  Oeffnung  der 
genannten  Adern.  Unstreitig  wiirde  die  Oeffnung  der  arter. 
tempor.,  so  wie  ein  kiinsllich  erregtes  Nascnbluten,  unler 
Umstanden  drmgende  Indicationen  nicht  wcniger  kraftig  er- 
fiillen  konnen.  Auch  sind  laue  Fufsbader  mit  Salz,  Senf, 
Asche,  Begiefsungen  mit  kaltem  Wasser,  niitzlich  und  niithig 
gewesen.  Kann  der  Kranke  schlingen,  so  werden  einige 
Tassen  Chamillen-  oder  Melissenlhee  angemessen  sein.  Siiu- 
ren,  gelinde  anodjna,  nervina,  innerlich  und  aufserlich,  wer- 
den in  einzelnen  Fallen  besonders  angemessen  sein.  Bei 
bestinnuten  Indicationen  wild  ein  Brechmittel  Statt  finden 
konnen.  Oft  hilft  doch  diefs  alles,  und  was  man  sonst  fur 
Gegenreize  anwenden  moge,  nichts,  oder  verschlimmert  wohl 
gar  den  Zustand.  Es  ist  daher  am  besten,  sofort  von  sol- 
chcn  Linderungs-  und  Erweckungsmitteln  abzustehen,  wenn 
de  nicht  bald  die  beabsichtigte  Wirkung  lliun,  und  es  blots 
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bei  cinem  aufsern  schonenden,  ruhigen  und  schutzenden 
\ erfahren  bewenden  zu  lassen,  wenn  nicht  vielleiclit  in  ein- 
zelnen  seltenen  Fallen  eine  dringende  Indication  irgend  ein 
bestimmtes  Ycrfahren  erfordern  sollte. 

Zuweilen  hilft  endlich  die  Natur,  wenn  alles  Andere 
vergeblich  war,  welcher  man,  besonders  in  der  Entwicke- 
lungsperiode,  durcliaus  nichts  in  den  Weg  legen  darf.  Mit 
dem  Eintritte  der  Menstruation  verschwindet  das  Uebel  fur 
immer. 

Ganz  besonders  verdient  hier  noch  der  Metallreiz,  vor- 
ziiglicli  des  Eisens,  empfohlen  zu  werden,  von  dessen  ein- 
dringenden,  erschiitternden  und  besanftigenden  Wirkungen 
Hr.  Geh.  Rath  Sachse  ( Horn’s  Arch.  1829.  Marz,  April, 
S.  249  f.)  iiberzeugende  Erfahrungen  gemacht  hat.  Die  von 
demselben  zu  desto  bequemerem  Gebrauche  angewandten 
eisernen,  abgerundeten,  langenStabe  mitHandhaben  sind  ganz 
dazu  geschickt,  alle  Theile  des  Korpers,  wo  es  nolhig  be- 
funden  wild,  damit  zu  bertiliren,  zu  bestreichen  u.  s.  w. 
Bei  ihrer  nicht  immer  und  jedem  Kranken  und  an  alien 
Theilen  gleichen  Wirkungsart,  bedarf  es  gewifs  einer  so  um- 
sichtigen  und  priifenden,  als  discreten  Anwendung  dersel- 
ben,  die  iibrigens  nicht  allein  in  den  Anfallen  selbst,  um 
sie  zu  beruhigen  und  abzukiirzen,  von  gvofsem  ISutzen  sein, 
sondern  auch  nach  gehobenen  materiellen  Ursachen  durch 
Yertilgung  der  nervosen  Yerstimmung  eine  griindliche  Cur 
einzuleiten  und  zu  befordern  im  Slande  sein  konnen.  Merk- 
wurdig  war  die  grofse  Empfindlichkeit  der  Nasenhaut,  gegcn 
die  Annaherung  und  Beriihrung  des  Eisens. 

Mit  diescn  interessanten  Yersuchen  verdienen  die  Jos. 
Franlc  schen  Beobachtungen  verglichen  und  angewandt  zu 
werden.  In  einer  mit  Ecstase,  Gesang,  Delirien  u.  s.  w. 
comphcirten  Catalepsie  verstand  die  Patientin  alle  Worte, 
die  durch  ein  ans  Ohr  gesetztes  eisernes  Stabchen  zu  ilir 
gesprochen  wurden.  Dasselbe  geschah,  wenn  es  ihr  auf  die 
Stirn  gesetzt  wurde.  Auch  horte  sic  durch  eine  glaserne 
Rohre,  aber  noch  besser,  wenn  ein  eiserner  Draht  durch 
solche  gezogen  ward.  Durch  einen  Stab  von  Kohle  wurde 
sie  am  schnellsten  in  dem  cataleptischen  Zustande  erweckt 
u.  s.  w.  (Prax.  med.  univ.  praec.  P.  II.  Yol.  I.  Sect.  I.) 
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Aelinliche  Wirkungen  hat  unstreitig  auch  tier  animali- 
sche  Magnetismus  gchabt.  Aug.  Gotti.  Richter  (spec.  The- 
rapie.  YIII.  B.  S.  438)  spricht  die  Worte  aus:  „Vor  allem 
vermogen  aber  wold  lebensmagnetische  Einwirkungeh  cata- 
leptische  Krampfe  zu  hebcn.”  Sebr  zu  bedauern  ist,  dafa 
diese  unleugbar  in  dem  menschlichen  Korper  vorhandene, 
und  durch  cine  grofse  Menge  von  Tliatsachen  erwiesene 
raachtige  Naturkraft,  iiber  dem  damit  getriebenen  Mifsbrauche 
imd  Unfuge  beinahe  aus  dem  Andenken  vcrschwunden  ist. 
Unstreitig  gehoren  dahin  auch  die  merkwiirdigen  Petetin’- 
schen  Versuclie,  die  er  mit  einer  an  der  hysterisclien  Cata- 
lepsie  leidenden  Kranken  anstellte.  Wenn  man  ihr  einen 
Finger  auf  die  Herzgrube  oder  auf  cine  grofse  Fufszehe 
setzte,  so  horte  und  beantwortete  sie  die  leisestcn  Worte, 
so  wie  sie  selbst  Gegenstiinde  des  Geschmacks,  Geruchs 
u.  s.  w.  eben  dahin  gebracht,  in  den  betreffenden  Organen 
empfand  u.  s.  w.  Pete  tin’s  Schrift  s.  unter  der  Litteratur. 
J.  Frank’s  Kranke  schmeckte  auf  gleiche  Art  Zucker,  auf- 
gelofst  auf  die  Herzgrube  gelegt. 

In  einigen  Fallen  mag  bei  reiner  krankhaften  besonde- 
ren  Nervenstimmung  auch  Electricitat  und  Galvanismus  liiilf- 
reich  sein,  so  wie  der  mineralische  Magnet  heftige  Schmer- 
zen  und  Krampfe  zuweilen  zu  beruhigen  im  Stande  war. 
W as  die  Electricitat  bctrifft,  verdient  Costlier  sur  les  avan- 
tages  de  Telectricite  dans  la  catalepsie.  Par.  1773.  bemerkt 
zu  werden. 

Was  die  Radicalcur  betrifft,  sucht  man  die  Ursache, 
wenn  man  sie  wcifs,  oder  ausforschen  kann,  baldthunlichst 
zu  entfernen.  Bald  ist  daher  die  antigastrische  Methode  oft 
sehr  heilsam  gewesen,  bald  waren  es  Wurmmittel,  die  den 
Zweck  erfiillten,  oder  die  Wiederherstellung  und  Reguli- 
rung  abnormer  Menstruation,  unterdriickter  Hamorrhoiden, 
oder  anderer  gewohnten  Blutfliisse  und  Ausleerungen,  zu- 
riickgetretener  Ausschlage,  bald  die  Auflosung  atrabilioser 
und  anderer  Infarcten;  auch  hat  man  gichtischc,  rheumatische, 
und  andere  krankhalte  Stoffe,  gestorte  gewohnte  Schweifse, 
mit  gliicklichem  Erfolge  verbessert  und  in  Ordnung  gebracht. 

Wenn  das  Uebel  nach  entfernter  Ursache  gleichwohl 
fortdauert,  oder  auch  keine  Ursache  ausfindig  zu  machen 
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ist,  so  blcibt  nichts  iibrig  als  sich  mit  der  Anomalie  der 
Nervcn  zu  beschaftigen,  und  bier  haben  sich  inehrmals  die 
Asa  foetida,  der  Bisam,  die  Valeriana,  die  Zinkbluinen,  die 
Ipecacuanha  in  kleinen  Dosen,  der  Campher,  die  Blausaure, 
auch  mehrere  Narcotica  u.  s.  w.  wirksam  und  niitzhch  be- 
wiesen,  besonders  in  Verbindung  mit  warrnen,  spaterhin  kal- 
ten,  Badern,  zumal  Seebadern;  und  dann  auch  stark ende 
Mittel.  Jene  Mittel  miissen  nach  der  Individualitat  der  Kran- 
ken  und  der  Umstande  pro  euphoria  ausgewahlt  werden. 

Dafs  Leidenschaften , Anstrengungen  dcs  Geistes,  alles 
was  den  Kopf  und  die  N erven  angreift,  schwaclit,  beunru- 
higt,  und  iiberhaupt  storend  auf  die  Gcsundheit  wirkt,  und 
iiberhaupt  die  Ursachen  des  iiberstandenen  Uebels  vonneuem 
hervorruft,  vermieden  werden  miissen,  ist  eben  so  begreif- 
lich,  als  dafs  Zerstreuungen  aller  Art,  Reisen,  Veranderun- 
gen  des  Aufenthaltorts,  des  China’s,  der  Lebensart,  der  Ehe- 
stand,  Aufheiterungen , Musik,  und  alles,  was  den  N erven 
wohl  thut,  zur  Beforderung  dcr  Cur  behlilfhch  und  erfor- 
derlich  ist. 

Ich  habe  eine  Catalepsie,  die  mit  vielen  Beangstigungen 
verbunden  war,  und  wobei  eine  Glossocele  vorkam,  die  mit 
dem  Brustkrampfe  abwechselte,  durch  alle  8 Tage  wieder- 
holte  Brechmittel,  Asa  foetida,  Baldrianclystiere,  laue  Bader, 
Seidelbast  u.  s.  w.  und  zuletzt  kalten  China -Aufgufs  mit 
vino  chalyb.  Lond.,  geheilt. 

Man  sieht,  dafs  es  iiberhaupt  keine  specifischen  Mittel 
gegen  die  Catalepsie  giebt,  sondern  dafs  man  sie  nach  all- 
gemeinen  Vorschriften,  wie  andere  Nervenkrankheiten  auch, 
behandehi,  und  sich  insbesondere  nach  den  vorhandenen 
Anzeigen  und  Ursachen  richten  mufs. 

Ist  Onanie  sowohl  beim  mannlichen,  als  vielleicht  noch 
mehr  beim  weibliclien  Geschlecht,  Sclndd,  wie  gewifs  oft, 
so  sind  alle  Hiilfsversuche  vergeblich,  wenn  dieser  oft  sehr 
schwierig  zu  erforschenden  Ursache  nicht  abgeholfen,  und 
eine  eigene  anderwarts  beschriebene  Curart  unternommen 
wird.  Vor  alien  Bingen  sind  hier  alle  reizende,  erregende 
Mittel  sorgfallig  zu  vermeiden. 

Synon.  Catochus,  Catochc  (_  von  x«r^w  rctineo) , Stupor  vigilans, 

/ipprehensio , Prehcnsio,  Congelation  Contemplatio , Morbus  attoni- 
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tus,  ( Aphonia , Arandia  Vet.).  Die  Starrsucht,  mm  Untcrsclucdc 
von  Starrkrampf  ( Tetanus),  Halbstarre.  Franz  Catcilepsie.  Engl. 
Catalepsy.  Wan  versteht  unter  diesen  Benennungcn  zum  Tlieil  ancli 
verschiedene  Krankheitszustandc.  Catochus  z.  B.  wird  von  Einigen 
aucli  fiir  Coma  vigil  genommen. 
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CATALOTICA.  S.  Cicatrisantia. 

CATALPA.  Eine  Pflanzengattung  zur  natiirlichen  Orel- 
nung  der  Bignoniaceae  gehorig,  und  von  Linne  zur  Gat- 
tung  Btgnonia  gercchnet.  Der  Kclch  ist  zweitheilig,  die 
Blumc  lippenformig;  2 fruchtbare,  3 unfruchtbare  Staubfii- 
den;  die  Kapsel  lang  walzenforraig;  die  Scheidewand  in  der 
Milte  der  Klappen  angcwaclisen. 

1)  C.  cordifoha  Duham.  syringaefolia  Sims.  Botan. 
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Magaz.  1091.  Bignonia  Catalpa  Linn.  Willd.  sp.  3.  p.  289. 
Ein  Baum,  wclcher  in  Nordamerika  an  den  Ufcrn  des  De- 
laware, Ohio  und  Missisippi  wild  wachst.  Er  wird  haufig 
in  unseren  Garten  gezogen,  wo  er  nicht  zu  harte  Winter  wohl 
aushalt,  doch  nicht  so  hoch  wird  als  in  Italien,  wo  man  ihn 
von  anselmlicher  Hohe  hat.  Er  ist  kenntlich  durch  seine 
sehr  grofsen  herzformigen,  zugespitzten  Blatter.  Die  Blumen 
erscheinen  in  grofsen  Rispen,  sind  selbst  grofs,  weifs  mit 
rotlien  und  gelben  Punkten.  Man  hat  in  Italien,  wo  man 
den  Baum  haufig  zu  Alleen  gebraucht,  erne  Abkochung  der 
Kapseln  gegen  das  krampfhafte  Asthma  gebraucht.  (S.  An- 
geli,  der  junge  Arzt  am  Krankenbette,  fibers,  v.  Choulant. 
Leipz.  1823.  u.  Rust's  Krit.  Rep.  1823.  11.  S.  318.)  In  un- 
sern  Garten  setzt  der  Baum,  wenn  er  auch  blfiht,  selten 
Frfichte  an. 

2)  C.  longissima  Sims.  1.  c.  Bignonia  longissima  Swartz. 
Willd.  sp.  3.  p.  290.  B.  Quercus  Lamarck.  Descourt.  FI. 
med.  d.  Antill.  t.  18.  Ein  40  Ful’s  holier  Baum  und  darfiber, 
welcher  in  Ostindien  wild  wachst.  Die  Blatter  stehen  zu 
drei  zusammen,  sind  Ianglich,  zugespitzt  und  wellenformig. 
Die  Blume  ist  an  den  Abschnitten  gezahnelt,  weifslich  und 
wohlriechend,  die  Kapseln  sind  sehr  diinn  und  2 Fufs  lang, 
wovon  die  Pflanze  den  Namen  hat.  Die  Samen  wollig. 
Man  braucht  Rinde,  Blatter  und  Blfiten  als  ein  magenstar- 
kendes  Mittel,  jene  als  Decoct,  diese  als  Infusum.  l — t. 

CATAMENIA.  S.  Menstrua. 

CATAPHORA  (von  xarcccpegco , Mondsucht.)  Eine 
leichte  Art  von  Schlafsucht,  ohne  Fieber  und  Delirium. 
S.  Carus.  H — d. 

CATAPHRACTA.  S.  Brustbinde. 

CATAPLASMA.  S.  Bahungen,  Breiumschlag. 

CATAPLEXIS,  das  Stumpfwerden  der  Zalme. 

CATAPOSIS,  (von  xarcc.  und  mvio , poto)  xcaanocnq , 
heifst  eigentlich  das  Vcrschlingen,  wird  jedoch  ffir  heftiges 
Schlucken  gebraucht.  E.  Gr  — c. 

CATAPOTIA.  S.  Pilulae. 

CATAPOTIUM  (von  xccra,  herab  und  mvo),  trinken). 
Heifst  cben  das,  was  Pille.  S.  Pille. 
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CATAPTOSIS  (von  xcitcuutitco,  niederfallen).  Das 
Symptom  dcr  Epilepsie,  wo  der  Mcnsch  plotzlich  zur  Erde 
fallt.  H — d. 

CATAPUTIA,  Semina  Cataputiae  majoris.  S.  Jatropha. 
Sem.  Cat.  minoris.  S.  Euphorbia. 

CATARACTA.  Der  graue  Staar.  Man  versteht 
unter  dieser  Krankheit  eine  jede,  hinter  der  Pupille  vorkom- 
mende  Triibung  oder  Verdunkclung,  welche  ihren  Silz  in 
dem  Linsensystem,  d.  h.  in  der  Krystalllinse  oder  ihrer  Kap- 
sel,  oder  in  beiden  zugleich,  oder  auch  ixr  der  Morgagni' - 
schen  Feuclitigkeit  hat,  wodurch  das  Einfallen  der  Licht- 
strahlen  bis  zur  Netzhaut  mehr  oder  weniger  behindert,  und 
dadurch  das  Sehvermogen  beschriinkt  oder  aufgehoben  wird. 

Eine  jede  Verdunkelung,  welche  aufserhalb  dem  Linsen- 
systeme  ihren  Sitz  hat,  und  unter  dem  Namen  unachter 
Staar  ( Cataracta  spuria ) vorkommt,  wird  sonacli  hier  aus- 
geschlossen.  Der  unachte  graue  Staar  besteht  entweder  in 
einer  Pupillensperre,  durch  einen  vor  der  Yorderkapsel  lie- 
genden  fremden  Korper  ( Cataracta  spuria  adventitia , C. 
membranacea  papillaris,  C.  lymphatica,  cruenta,  gruminosa, 
purulenta);  oder  in  einer  Undurchsichtigkeit  dcr  lellcrfor- 
migen  Grube  der  Glashaut,  hinter  der  Linse  ( Cataracta  hya- 
loidea),  Glashautstaar.  — Oft  findet  man  indessen  den 
unachten  Staar  mit  dem  wahren  Staar  verbunden. 

Der  anfangende  graue  Staar  ( C.  incipiens  s.  suffusio ) 
ist  oft  schwer  von  einem  anfangenden  schwarzen  Staar  zu 
unterscheiden,  und  mufs  man  daher  auf  folgende  Erschei- 
nungen  genau  achten,  urn  den  einen  mit  dem  andern  nicht 
zu  verwcchseln,  da  die  Behandlung  beider  so  schr  vcrschie- 
den  ist.  1)  Beim  anfangenden,  allmahlig  sich  ausbildenden 
gr auen  Staar,  beraerkt  der  Kranke  zuerst  eine  zunehmende 
Schwache  des  Gesichts,  ehe  man  noch  eine  Verdunkelung 
in  der  hinteren  Augenkammer  wahrnehmen  kann ; es  erschei- 
nen  dem  Kranken  alle  Gegenstande  wie  i n Neb  cl  oder  Rauch 
geliullt,  schmulzig  und  staubig,  so  dafs  es  Einigen  vorkommt, 
als  sallcn  sie  durch  Horn  oder  durch  cin  matt  gcschliffencs 
Glas.  Die  Lichtflamme  erscheint  dem  Staarkranken  mit  ei- 
nem weifslichenDunstkreis  umhiillt,  der  immer  breiter  wird, 
je  mehr  man  das  Licht  entfernt.  Der  Kranke  glaubt  Staub 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  9 
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oder  Sbhmutz  im  Auge  zu  haben,  den  cr  wcgwischen  zu 
konnen  glaubt.  Zuweilen  ist  diese  Gesichtsschwache  im  An- 
fange  periodisch,  und  dies  oft  mit  ziemlich  langcn  Zwischcn- 
raumen , die  jcdoch  immer  kiirzer  werden,  und  sleht  dann 
die  allmahlige  Ahnahme  des  Gesichts  in  dem  genauesten 
Verhaltnifs  mit  der  zunachst  hinter  der  Pupille  sichtbaren 
Triibung,  welche  gewohnlich  im  Mittelpunkte,  seltener  am 
Rande  der  Pupille  erscheint,  und  sich  anfangs  kaum  als  cine 
schwach  nebliche,  weifsgraue,  immer  dichter  und  dunkler  wer- 
dende,  zuweilen  nur  wenig  ins  Griinliche  spielende,  oder  Gelb- 
liche,  seltener  ins  Silberweifs  schillernde  leichte,  noch  seltener 
eine  schwarzliche  Yerdunkelung  wahrnehmen  lafst.  Bei  der 
weiteren  Ausbildung  des  Staares,  zeigt  sich  am  Rande  der 
Pupille  ein  schwarzlicher  Ring,  in  Folge  des  Scldagschattens, 
den  die  Iris  auf  die  jetzt  sichtbar  gewordene  Linse  macht.— 
Beginnt  die  Triibung  der  Linse  von  deren  Mittelpunkt,  so 
verbirgt  sie  am  ersten  die  dem  kranken  Auge  gcrade  gegen- 
iiberstehenden  Objekte,  wahrend  der  Kranke  die  ihm  zur 
Seite  befindlichen  Gegenstande  noch  erkennen,  und  Abends 
in  der  Dammerung  bei  natiirlich  oder  kiinstlich  erweiterter 
Pupille,  oder  auch  bei  triiben  Wetter  diese  noch  besser  se- 
hen  kann,  als  am  liellen  Tage  bei  grofserer  Expansion  der 
Iris  und  dadurch  bewirkten  starkeren  Contiaction  der  Pu- 
pillaroffnung,  wenn  nicht  der  Staar  mit  der  Iris  verwachsen 
ist.  Ist  aber  einmal  die  Linse  vollig  getriibt  und  der  Staar 
ausgebildet,  nur  nicht  sehr  hart,  oder  schwarz,  oder  opalisi- 
rend,  oder  sehr  grofs,  so  sieht  der  Kranke  bei  heller  Be- 
leuchtung  noch  etwas  besser  als  im  Helldunkel,  weil  das 
hellere  Licht  doch  immer  noch  einigermafsen  durch  die  blofs 
getriibte  Linse,  bis  in  den  Hintergrund  des  Auges  dringt. 
Er  erkennt  zwar  keine  Gegenstande  mehr,  kann  aber  immer 
noch  Tag  und  Nacht  unterscheiden.  So  lange  die  Triibung 
der  Linse  noch  gering  ist,  sind  stark  convexc  Brill en  dem 
Kranken  noch  von  Nutzen,  weil  sic  die  Objecte  vergrofsem 
und  diese  ihnen  darum  sichtbarer  werden.  Solche  Brillen 
von  12  bis  20  Zoll  Brennweite,  mtissen  aber  auch  gleichzeitig 
das  Auge  durch  grtine  taffete  Seitenwande  u.  dgl.  Schirme 
gehorig  beschatten.  — Ein  brennendes  Licht  sieht  der  Kranke 
in  einem  neblichten  Dunstkreis;  spa  ter  aber  bei  slarkerer 
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Trubung  sieht  er  die  Flammc  selbst  nicht  mehr,  sondern  nur 
den  Umfangsschein.  Die  Funktionen  der  Iris  sind  beim  be- 
ginnenden  St aar  gar  nicht  gestort.  Er  entsteht  mehrentheils 
sehr  langsam,  zuweilen  aber  auch  plotzlich,  und  entwickelt 
sich  dann  auch  wo  hi  rasch  zu  einem  hohen  Grade,  wodurch 
dann  freihch  die  Diagnose  sehr  erleichtert  wild.  Geschwind 
entsteht  er  nieist  nach  aufseren  Yerletzungen  und  nach  hef- 
tigen  Ophllialmieen;  langsam  hingegen  nach  chronischen 
Augenleiden,  oder  im  hiiheren  Alter,  und  nach  manchen 
djskrasisclien  und  cachecktischen  Allgemeinleiden.  — Beim 
Linsenstaare  beginnt  die  Trubung  gewohnlich  von  dem  Mit- 
telpunkte  aus,  und  erkennt  man  diese  meist  am  deutliehsten, 
•wenn  man  das  Auge  von  der  Seite  betrachtet;  beim  Kapsel- 
staar  hingegen  an  andern  einzelnen  Stellen  und  meist  an  der 
Peripherie.  — Die  Hornhaut  belialt  ihre  Klarheit  und  die 
Pupille  ihre  Rundung  und  Beweglichkeit,  aufser  bei  sehr 
grofsen  Staaren  oder  bei  Synechia.  — 2)  Beim  anfangenden 
schwarzen  Staar,  ist  die  zuerst  wahrnehmbare  Trubung 
viel  tiefer  im  Auge,  als  dafs  sie  in  der  Linse  ihren  Sitz  ha- 
ben  konnle,  und  bei  genauerer  Untersuchung,  zumal  von 
der  Seite  betrachtet,  fhidet  man  diese  mehr  concav  und 
griinlickro tlilich,  wic  schmutziges  sogenanntes  blindes 
Glas.  Der  Kranke  ist  hier,  bei  einer  dem  Ansehn  nach  noch 
unbedeutenden  Trubung,  fast  schon  blind.  Die  Pupille  ist 
meist  erweitert,  die  Iris  wenig  oder  gar  nicht  beweglieh,  der 
Pupillenrand  bald  mehr  bald  weniger  zackig;  die  Cornea 
matt  und  das  Auge  kann  keinen  Gegenstand  mehr  fixiren, 
ist  unstat,  zuweilen  ganz  starr,  oft  nach  oben  gerichtet  und 
hat  den  sogenannten  Blick  verioren.  Die  wechselnde  Zu- 
nahme  und  Abnalnne  des  Gesichts  wild  hier  nicht  durch 
abwechselnde  Erweiterung  und  Verengerung  der  Pupille,  son- 
dern von  auf  den  ganzen  Organismus  einwirkenden  schwa- 
chenden  oder  reizenden  und  starkenden  Einfliissen  bedingt. 
DerUmrifs  der  Lichtllamme  erscheint  hier  regenbogenfarbig. 
Brillen  verscliaffen  dem  Amaurotischen  niemals  Erleichte- 
riing  beim  Sehen,  und  unterscheidet  er  auch  Gegenstiinde 
zur  Seite  eben  so  wenig,  als  diejenigen,  die  dem  Auge  ge- 
geniiber  beiindlich  sind. 

So  leicht  es  nun  auch  bei  einiger  Aufmerksamkeit  ist, 
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den  angchenden  schwarzcn  Slaar  ( Amblyopia ) von  einer  Ca- 
taracta  incipiens  zu  unterscheiden,  so  schwierig  wird  dies 
aber  wenn  beidc  Krankheiten  doexistiren,  und  wohl  durch 
eine  und  dieselbe  Ursache  bedingt,  gleichzeitig  mit  einander 
auftreten.  Ebcn  so  ist  es  nicht  zu  bezweifeln,  dafs  es  aufser 
der  sogenannten  Cataracta  glaucomatosa,  noch  mebrere  Ca- 
taracta  giebt,  die  erst  in  Folge  einer  Amaurose  erscheinen, 
und  geht  dann  stets  lelzlere  ersterer  voraus.  Bei  vollkomm- 
ner  Amaurose  ist  die  Diagnose  leicht,  aber  bei  geringem 
Grade  derselben,  bei  noch  bestehender  Amblyopie,  oft  iiu- 
fserst  schwer.  Wenn  Patient  weder  das  starkste  Sonnenlicht 
noch  Finsternifs  unterscheiden  kann,  so  beweist  dies  nicht 
burner  die  Gcgenwart  des  schwarzcn  Staares,  indem  bei  sehr 
grofsein  vollkommen  getriibtem,  besonders  tief  grauen  oder 
dunkelgelben,  so  wie  bei  mit  der  Uvea  vollig  verwachscnem 
grauen  Staar  der  Patient  auch  keine  Empfindung  vom  Son- 
nenlicht hat.  Doch  ist  er  hier  wohl  niemals  so  vollkommen 
blind,  als  bei  wirklichcr  Amaurose.  Den  sehr  grofsen  grauen 
Staar  erkennt  man  indessen  leicht,  wcunkein  Zwischenraum 
zwischen  der  Uvea  und  der  Linse,  und  der  Staar  zugleich 
von  weifser  Farbe  ist.  Ist  aber  der  graue  Slaar  mit  der 
Uvea  vollig  verwachsen,  so  fehlt  dies  Zeichcn,  findet  aber 
dagegen  oft,  zumal  von  der  Seitenansicht,  die  Iris  in  die 
vordere  Augenkammer  convex  hervorgedrangt  und  die  Pu- 
pille  unbeweglich.  Hier  hat  man  nun  doppelt  Ursache  vor- 
sichtig  mit  Stellung  der  Prognose  zu  sein,  weil  man  nicht 
erkennen  kann,  ob  diese  Complication  wirklich  vorhanden 
ist,  und  die  hier  etwa  vorhandene  Amaurose  blofs  und  al- 
lein  vom  Druck  des  sehr  grofsen  Staares  herriihren  kann.  — 
Wenn  indessen  der  graue  Staar  weder  ungewohnlich  grots 
noch  angewachsen  ist,  und  der  Krankc  noch  Licht  mid  Fin- 
sternifs unterscheiden  kann,  so  sind  wir  deimoch  nicht  be- 
reclitigt  auf  Abwesenheit  des  schwarzen  Staars  zu  schliefsen, 
denn  dieser  kann  erst  im  Entstehen  und  dann  noch  Licht- 
perception  vorhanden  sein.  Die  Unbeweglichkeit  der  Pu- 
pille  sagt  wiedcr  nichts,  denn  diese  kann  aufser  obigcnUr- 
sachen,  Symptom  von  Wurmem,  des  Wasserkopfs,  einer 
Lahmung  u.  s.  w.  sein,  zu  geschweige  dafs  nicht  selten  bei 
wirklichem  schwarzem  Staare  die  Pupille  sich  sehr  lebhaft 
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bewcgen  knnn.  Hier  geben  indesscn  die  Umslande,  unter 
denen  die  Staarblindheit  sich  entwickelt  hat,  sowiedasEin- 
tropfeln  von  Belladonna  odcr  Hyoscyamusauflbsung,  oft  viel 
Licht.  Hatte  z.  B.  dcr  Kranke  vorher  viel  Kopfweh,  wohl 
gar  sekon  cinige  apoplektische  Anfalle,  odcr  ware  er  wohl 
schon  an  einem  oder  dem  andern  Theilc  gelahmt,  oder  hatte 
Patient  zuvor  wohl  offers  viele  feurige  Funken,  Blitze  oder 
dergleichen  vor  den  Augen  gesehen,  so  ist  man  eher  berech- 
tigt  auf  die  Gcgcnwart  des  schwarzen  Staares  zu  schliefsen. 
Aufser  Zweifel  ist  dies  aber,  wenn  Patient  schon  am  andern 
Auge,  ohne  vorhandenen  grauen  Staar,  erblindet  ist. 

Die  Diagnose  kann  aber  aufserdem  nocli  erschwert 
werden,  durch  die  Complication  des  grauen  Staars  mitSyn- 
chisis — Auflosung  des  Glaskorpers,  oder  mit  Glaucoma,  grii- 
nen  Staar,  Cataracta  viridis  s.  glaucomatosa.  Ist  die  Auflosung 
des  Glaskorpers  noch  nicht  vollkommen,  so  findet  man  au- 
fser einer  verdachtigen  Weichheit  des  Bulbus,  und  einem 
geringen  Schwanken  der  Iris  nach  vor-  oder  riickwarts  bei 
starken  Bewegungen  nichts,  was  mit  Bestimmtheit  auf  diese 
Complication  schliefsen  liefs.  Ist  die  Synchisis  aber  einmal 
vollkommen  ausgebildet,  so  ist  diese  schwankende  Bewegung 
deutlicher,  dcr  graue  Staar  zittert,  das  Auge  scheint  atrophisch 
zu  sein  und  fijblt  sich  zugleich  wcicli  an.  Die  Sclerotica  ist 
rings  um  die  Cornea,  wic  bei  j ungen  Kindern,  blaulich,  und 
die  Lichtperception  ist  unsicher,  schwach  und  zuweilen  giinz- 
lich  aufgehoben.  — Bei  der  Complication  mit  Glaucom  hat 
der  Staar  immer  eine  griinliche,  oft  meergriine  Farbe,  ist 
ungeheuer  grofs,  so  dafs  er  sich  durch  die  erweiterte,  wink- 
lich  verzogene  Pupille  hervordrangt.  Die  Farbe  der  Iris  ist 
wic  nach  einer  Iritis  alienirt;  der  Kranke  hat  stete  Liehter- 
scheinungen,  und  dcr  Bulbus  ist  varikos,  hart  und  wird  zu- 
letzt  atrophisch.  Die  Ausbildung  dieses  Staars  erfolgt  meist 
unler  anhaltenden  langwierigen  K opfschm erzen. 

Der  Erfolg  der  Opcrationen  ist  gewolinlich  bei  alien 
diesen  Compbcationen  ungiinstig,  und  bei  letzterer  geht  haufig 
das  ganze  Auge  verloren.  Zuweilen  hat  die  Operation  des 
grauen  Staars  cinen  gunstigen  Einflufs  auf  die  Amaurose, 
wic  das  jiingsle  Beispiel  von  Dr.  Torell  in  Schweden  so  be- 
stimmt  nachweist.  Er  operirte  eine  22  Jahrc  an  beiden  Au- 
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gen  Blinde.  Das  cine  Auge  halte  ein  vollkommen  gesundes 
Anselm,  wShrend  sich  auf  dem  anderen  ein  Cataract  befand. 
Nachdem  letzteres  operirt  worden  war,  stellte  sich  das  Seli- 
vermogen  auf  dem  andern  Auge  wieder  ein.  Die  amauro- 
tische  Amblyopie  ist  in  vielen  Fallen,  Folgceincs  zu  grofscn 
gr auen  Staares. 

In  diagnostischer  Hinsicht  ist  noch  besondcrs  wichtig  die 
Eintheilung  des  grauen  Staars,  nach  den  verschiedenen  Al- 
len und  Unterarten  desselben,  als: 

1)  Der  Linsenstaar  ( Cataracta  lenticular  is  s.  crystal - 
lina).  Er  beginnt  im  Mittelpunkte  der  Linse  mit  einer  ziem- 
lich  dunklen,  fast  gelblich  grauen,  oder  gran  griinlichen, 
schmutzigen,  in  seltenen  Fallen  mit  einer  seidenglanzenden, 
asbestartigen,  gesattigt  weifsen  Trubung,  die  gegen  den  Um- 
fangsrand  hin  sich  allmahlig  verwasclit  und  den  zuvor  angc- 
fiihrten  Schlagschatten  des  Pupillenrandes  in  Form  eines 
scliwarzen  Ringes  um  so  deutlicher  sehen  lafst,  je  reifer  der 
Staar  wird,  wenn  die  Iris  niclit  ganz  dunkel  ist.  — Dieser 
schwarze  Ring  andert  bei  jeder  Bewegung  der  Iris  seine 
Stelle,  und  sein  Umfang  richtet  sich  nach  der  Weite  der 
Pupille.  — Dieser  Staar  ist  gewoluilich  von  der  Trauben- 
haut  bedeutend  entfernt,  so  dais  man  den  Umfang  der  hin- 
teren  Kammcr  deutlicli  sieht,  und  dalier  auch  die  Pupille 
beweglich  bleibt. 

Diese  Trubung  zeigt  niemals  hellweifse  wolkige  Flecken 
und  ist  immer  mehr  oder  weniger  gewolbt.  Der  Linsenstaai 
bleibt  zuweilen  rein  und  fiir  sich  allein  besteliend,  niemals 
aber  der  Kapselstaar,  welclicr  friiher  oder  spiiter  eine  A er- 
dunkelung  der  Linse  nach  sich  zieht.  Der  reine  Linsenstaai 
kommt  am  haufigsten  bei  alteren  Leuten  vor,  ist  meist  halt 
und  nicht  grofs,  entwickelt  sicli  meist  langsam  und  hebt  selbst 
bei  vollkommener  Triibung  das  Gesicht  nicht  vcillig  auf,  denn 
der  Patient  untersclieidet  oft  beim  Dammerlicht,  oder  bei 
kiinstlich  erweiterter  Pupille,  noch  manche  Gegenstande  von 
der  Scite  her  ziemhch  deutlicli. 

2)  Der  Kapselstaar,  ( Cataracta  capsu laris  s.  rnetnbra- 
nacea)  bildet  sich  selten  vom  Centrum  aus,  sondern  meist 
vomRande  her,  unbestimmt,  da  oder  dort,  in  unbestimmlen 
Formen,  bald  in  weifsen,  Wallrath  ahnlichen,  glanzenden,  iiu- 
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mer  hellgefarbten  Punkten,  Streifen  oder  Flecken  und  is t 
niemals  gleichmafsig  gesattigt.  Er  entsteht  meist  schneller  als 
der  Linsenstaar,  oft  nach  Operational  oder  Verwundungen 
des  Auges,  und  bei  Kapselentziindungen  meist  unter  heftigen 
Scbmerzen  im  Innern  des  Auges.  Seine  Earbe  ist  immer 
sehr  hell  und  nur  von  diuiklern  matten,  oder  glanzend  wei- 
l'sen  Stellen  unterbrochen  und  peripherisch  meist  dunkler  als 
im  Centro.  Er  liegt  gewohnlich  der  Traubenhaut  nahe,  und 
hat  mehr  oder  weniger  Einflufs  auf  die  Beweglichkeit  der 
Pupille.  Der  schwarzliche  Ring  ist  bei  hellfarbiger  Iris  ott 
sehr  deutlich,  riihrt  aber  nur  von  der  dunklen  Einfassung 
der  Iris,  und  nicht  zugleich  von  ihrem  Schlagschatten  her. 
Bei  zunchmendem  Uebel  unterscheidet  der  Kranke  nicht  ein- 
,nal  Licht  und  Finsternifs.  Er  besteht  nie  lange  fur  sich  al- 
lein,  sondern  geht  meist  bald  in  Kapsellinsenstaar  iiber.  Der 
reine  Kapselstaar  kommt  selten,  und  nur  bei  jungcn  Leuten, 
aber  niemals  bei  Greisen  vor,  und  ist  nur  dann  zu  erken- 
nen,  wenn  sich  die  Kapsel  partiell  verdunkelt. 

Aon  dem  Kapselstaar  giebt  es  drei  Unterarten: 
a)  Der  vordere  Kapselstaar  (C.  capsulans  anterior), 
wenn  blofs  die  vordere  AVand  der  Kapsel  durch  hellgraue, 
kreideweifse  oder  glanzende,  perlenmutterartige  Flecken,  Strei- 
fen und  AA  olken  alicnirt  ist,  diese  sich  weich  vorn  convex 
verdickt,  an  die  Uvea  sich  anlegt  und  dadurch  die  Beweg- 
lichkeit  der  Iris  hemmt,  und  zugleich  die  Erscheinung  des 
Schlagschattens  unmoglich  macht.  Ist  zugleich  die  Linse  ge- 
triibt,  so  wild  die  hinlere  Augenkammer  noch  mehr  be- 
schrankt  und  dadurch  die  Pupille  ganz  unbeweglich  und 
bisweilen  wirklich  verzogcn  (Synechia). 

Hier  kann  das  Sehvermogen  so  beeintrachtigt  werden, 
dafs  der  Kranke  nur  noch  schwache  Lichtempfindungen  hat. 
Zuweilen  zeigcn  sich  auf  der  vcrdunkelten  oder  noch  durch- 
sichtigen  vorderen  Kapschvand,  braunliche,  oder  schwarzliche, 
dendritenarlige,  baumchenahnliche,  aslige  Ycrzweigungen  bei 
grofser  Gesichtsschwache  mil  oder  ohne  Synechia,  (C.  den- 
drilica,  arborescens)  nacli  Richter;  oder  Aderhautstaar, 
(C.  chorioidatis)  uach  Peltier  (Joiun  d.  medecinc  T.  IV.). 
Nach  Beer  und  Andern  (lurch  Abdruck  von  der  Uvea,  nach 
vorausgegangcncr  adhiisiven  Enlzundung  und  partieller  Ver- 
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waclisung  mit  einander,  nacli  von  Wallher  aber  als  dendri- 
tenartige  Yerdankelung  in  dcr  Substanz  dcr  Kapsel  selbst 
entstanden.  Anfangs  bci  noch  durchsichtiger  Kapsel,  sind 
sic  nur  mit  derLupe  zu  entdecken,  spatcr  aber,  wenn  Kap- 
sel und  Linse  sicli  verdunkelt  haben,  nicht  zu  verkennen. 

b ) Der  hintere  Kapselstaar  ( C . capsularis  posterior), 
wo  nur  blofs  die  hintere  Linsenkapselwand  verdunkelt  ist. 
Diese  Yerdunkelung  wild  bei  genauer  Untersuchung,  beson- 
ders  von  der  Seite  angesehcn,  an  der  wcifslich  grauen,  un- 
gleich  vertheilten,  niemals  mit  kreideweifscn,  liefer  im  Auge 
befindlichen  Flecken  und  Streifen  versehcnen  concaven 
Trtibung,  an  der,  selbst  wenn  die  Linse  sclion  verdunkelt 
ist,  noch  bestehenden  Beweglichkeil  dcr  Iris,  und  an  der 
wenigen  Beschranktheil  des  Gcsichts  erkannt.  — Auf  iihn- 
liche  Art  soli  sich  der  sogcnannte  G lashautstaar  (C.  hya- 
loideci),  und  die  iibrigeu  unachten  Staare,  die  aufserhalb  der 
Grenze  des  Linsensystems  in  der  hinteren  Augenkammer 
liegen,  verhalten,  bei  welchem  nur  blofs  die  tellerformige 
Grube  der  Glashaut  geti  iibt  ist,  dessen  Existenz  jedoch  noch 
nicht  mit  Bestimmtlieit  nachgewiesen  ist. 

c)  Der  vollkommene  Kapselstaar  (C.  capsularis per- 
fecta.).  Dieser  verhalt  [sich  mit  dem  vorderen  Kapselstaar 
gleich,  nur  dafs  kier  die  hintere  Augenkammer,  wegen  Yer- 
dickung  der  ganzen  Kapsel  ganz  aufgehoben,  die  Pupille 
fast  ganz  unbeweglich  ist  und  zuweilen  die  Regenbogenhaut 
wegen  Hervordrangen  des  Staars  gewolbt  erscheint.  Der 
Kranke  empfindet  bier  nur  selir  grelles  Liclit. 

3)  Der  Morgagni sche  Staar  (C.  Morgagniaiia , s.  /*- 
quoris  Morgagni , s.  interstitialis  s.  lactea.).  Dieser  gehort 
zu  den  seltensten  und  entsteht  durch  plotzlich  einwirkende, 
meist  chemische  Schadlichkeiten  auf  das  Auge:  z.  B.  durch 
den  Dunst  von  concentrirtcn  Mineralsaurcn , wodurch  diese 
dunstartige  Eeuchtigkeit  getriibt  wird,  indem  sic  schnell  deren 
Gerinnung,  Entmischung  und  Yerdunkelung  herbeifiihren, 
und  dann  bald  eine  milehweifse  Trtibung  der  Linse  und 
Kapsel  folgt.  Die  Farbe  desselben  ist  milchweifs,  zart  und 
dtinn;  die  ganze  Pupille  erscheint  wolkig,  und  erleiden  diese 
Wolken  auf  einen  Fingerdruck,  oder  nacli  schnellen  und 
hcfligen  Bewegungcn  oder  lleibungen  des  Auges,  Formver- 
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anderungen.  Die  Iiintere  Augcnkammcr  ist  beinahe  oder 

vollig  aufgehoben  und  das  Gesicht  mehr  oder  weniger  be- 
schrankt,  neblig,  und  bei  vollkommner  Trtibung  des  ganzen 
Linsensystems  ganzlich  aufgehoben,  die  Iris  nach  vorwarts 
gcdriingt  und  unbeweglich. 

4)  Der  Kapsellinsenstaar  ( C . capsulo -lenticular is  s. 
crystallinocapsularis.).  Er  geliort  uicht  zu  den  seltensten  Ar- 
ten.  Er  ist  zum  Theil  kreideweifs,  zum  Thcil  perlenmutter- 
farbig,  und  diese  verschiedenartige  Trtibung  ist  so  tiberein- 
ander  geschichtet,  dafs  letztere  holier  gelagert  ist,  als  erstere. 
Durch  das  Hervordriingen  dieses  voluminosen  Staars,  ragt 
die  Iris  gewolbt  in  die  vordere  Augenkammer,  ist  fast  un- 
beweglich, die  Pupille  abcr  ganz  rund  und  die  Lichtempfin- 
dung  sehr  mideutlich.  Yon  einigen  wild  er  der  gem  is  elite 
Staar  genannt.  Von  dicsem  Kapsellinsenstaar  giebt  es  fol- 
gende  Unterarten: 

a)  Ein  Kapsellinsenstaar,  der  mit  unbedeutender 
Substanzwucherung  der  vorderen  Kapselwand  ( C . 
capsulo - leniicularis  anterior')  verbunden  ist,  und  nachVer- 
schiedenheit  der  krankhaften  YVucherung  und  Form  ver- 
scliiedene  Namen  erhalt,  als:  C.  capsulo -leniicularis  marmo- 
racea,  fenestrata,  stellata,  centi’alis,  punctata,  striata  et  dimi- 
diala, )e  nachdem  diese  Wucherung  wie  marmorirt  crscheint, 
oder  die  Streifen  fensterartig  gegittert,  oder  concentrisch  nach 
dem  Mittelpiuikt,  sternformig,  zusammenlaufen ; oder  die  Ver- 
dunkelung  sicli  in  Form  eines  weifsen  Fleckens  auf  den 
Mittelpunkt  beschrankt,  welcher  Staar  meist  als  angeborner 
vorkommt  und  dann  von  derLinse  niclits  als  dieser  verdun- 
kelteKern  iibrig  ist;  oder  die  Trtibung  einzelne  wuchernde, 
weifse  Punkte  auf  der  vorderen  Kapselwand  zerstreut,  oder 
Streifen,  in  verschiedene  Segm elite  sicli  theilend,  wahrnehmen 
lafst;  oder  es  blcibt  die  eine  Halfte  der  Kapsel  durchsichtig, 
wahrend  die  andere  sich  trtibt,  und  so  den  sogenannten 
Halb-  oder  gclheilten  Staar  bildet.  — Bei  diesen,  und  bei 
den  meisten  Folgenden  findet  man  die  Linse  bis  zu  ihrem 
Kern  sulzig  oder  milchartig  gemischt. 

b)  Der  Balgstaar  ( C.  capsulo  leniicularis  cystica ),  ist 
schneeweifs  und  liegt  der  Iris  bald  mehr  bald  weniger  nahe, 
was  von  dcr  Richtung  der  Kapsel  ablijingt,  indem  er  z.  B. 
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bei  vorwarls  geneigtem  Kopfe  an  die  Uvea  ansttifst  und 
in  die  Pupillc  dringen  zu  wollen  scheint.  — Zuweilen  er- 
scheint  cr  als  Zitterstaar  (C.  capsulo  leniic . tremula) , 
odcr  als  ein  schwim mender  Kapsellinsenstaar  ( C. 
capsid,  lentic.  natatilis),  Vvenn  dcr  Glaskorper  aufgelofst  ist 
und  dadurch  die  Bewegungen  des  Staars  freier  werden.  — 
Ein  zu  lockerer,  erschlaffter  oder  vvohl  gar  aufgehobener 
Zusammenhang  der  Kapsel  mit  den  benachbarten  Gebilden, 
ist  davon  iinmer  Ursache.  Er  kommt  als  Feliler  der  Urbil- 
dung  oder  zu  Eolge  heftiger  Ersckiitterung  u.  s.  w.  vor. 

c)  Der  kcgelfdrmige  Kapsellinsenstaar  (C.  caps, 
lent,  pyramidata).  Er  ist  iramer  Folge  einer  heftigen  Oph- 
thalmitis und  charakterisirt  sich  durch  ein  glanzend  weifses, 
kegelfdrmig  durch  die  Pupille  hervorgetriebenes  Aftergebilde, 
in  Folge  lymphatischer  Exsudation  und  niclxt  von  Substanz- 
wucherung  aus  dcr  Mitte  der  vorderen  Linsenkapsel;  kann 
sich  aber  auch  aus  der  C.  caps.  lent,  centralis  hervorbilden. 
Wegen  Yerwachsung  mit  dem  Pupillenrande,  ist  die  Iris  vol- 
lig  unbeweglich  und  die  Pupille  winkelicht  verzogen.  Die 
Lichtperception  ist  dabei  sehr  schwach,  oder  auch  ganzlich 
aufgehoben. 

d)  Der  trockenhiilsige  Kapselstaar  (C.  caps,  lent . 
arida  siliquata).  Diese  Cataracta  besteht  in  einer  Vertrock- 
nung  ( Atrophie ) des  Linsenkerns,  mit  Yertrocknung  undYer- 
schrumpfung  der  Linsenkapsel.  Bei  Sauglingen  und  Kindern 
ist  er  weifslich  grau,  von  geringem  Umfang  und  von  der 
Uvea  bedeutend  entfcrnt;  die  Bewegung  der  Iris  ist  gewohn- 
lich  frei,  wenn  sie  nicht  durch  einzelne  Yerwachsungen  be- 
schrankt  wird,  und  das  Sehvermogen  ist  niemals  ganzlich 
aufgehoben.  — Haufige  Convulsionen  bei  Kindern,  vorziig- 
lich  der  Augenmuskeln,  wodurch  die  Linsenkapsel  von  ihren 
Yerbindungen  losgerissen  wird,  und  dann  diese  sanimt  der 
Linse,  wegen  mangelliafter Ernahrung,  zusammenschrumpfen, 
geben  dazu  Gelegenheit. — Bei  Erwachscnen,  wo  er  sellen 
vorkommt,  sieht  man  dieselben  Erschcinungen  und  ist  er 
hier  stets  blendendwcifs,  stellenweis  nur  schmutzigweifs  und 
ctwas  ins  Gelbliche  fallcnd  (Catar.  gypseae),  gewohnlich  nach 
vorn  abgeplaltet  und  das  Gesicht  gewohnlich  vollkommen, 
bis  auf  schwache  Lichtempfindung,  aufgehoben. 
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e)  Der  Kapsellinsenstaar  mit  einem  Eitcrbalge 
( C.  caps.  lent,  cum  bursa  ichorem  coniine nte  s.  C.  caps.  lent, 
bursata).  Er  ist  dunkel  Citronengelb,  die  Bewegung  der  Iris 
sehr  triige,  und  diese  ein  wenig  nach  der  vorderen  Augen- 
kammer  gedriingt,  bei  verlorengegangener  hinteren  Augen- 
kammer.  Die  Lichtperception  ist  sehr  undeutlich  und  hat 
der  Krauke  stets  ein  schwachliches,  cachecktisclies  Anselm. 
Der  Eiterbalg  der  sich  fast  immer  zwischen  der  Linse  und 
der  hinteren  Kapselwand  befindet,  enthalt  bisweilen  eine 
sehr  stinkende  Jauche  ( Cataracta  putrida  nach  Schiferli). 

/)  Der  Balkenstaar  ( C.  caps.  lent,  trabecularis  s. 
cum  zona).  Hier  gewahrt  man  immer  hinter  der  verengten 
winkelicht  verzogenen  starren  Pupille,  auf  der  cntmischten 
vorderen  Kapselwand,  eincn  ziemlich  dicken,  odcr  auch  nur 
fadenartigen,  bald  perpendicular  oder  horizontal  verlaufen- 
den,  kreideweil’sen,  odcr  asbestartig  glanzenden  Balken,  der 
an  seinen  beiden  Enden  mit  der  Traubenhaut  verwachsen 
ist,  und  dadurch  die  Regcnbogcnhaut  unbeweglich  bcfestigt. 
Die  Lichtempfmdung  ist  dabei  sehr  undeutlich,  oder  auch 
wohl  aufgehoben  und  der  Augapfel  nicht  selten  atrophisch. 

Die  Beriicksichtigung  der  verschiedenen  Consistenz  des 
grauen  Staars,  ist  aufserdem  sowohl  wichlig  in  Ansehung  der 
Prognose,  als  besondcrs  wcgen  der  zu  walilenden  Operalions- 
metliode,  und  griindet  sich  hierauf  noch  folgende  Eintheilung. 

1)  CaLaracta  dura.  — Diese  ist  meist  gleiclnnafsig  ge- 
triibt  und  dunkel  von  Farbe,  bis  zum  Griinlichschwarz  oder 
Schwarzbraun , ( C.  nigra)  bei  hageren  Alten;  bisweilen  ist 
6ie  auch  perlfarbig  und  wohl  nur  selten  ins  Rothliche  spie- 
lend.  Dieser  Staar  ist  gewohnlich  tlach,  klein  und  vom  Rande 
der  Pupille  entfernt,  daher  diese  in  ihren  Bewegungen  auch 
lebhaft,  das  Sehvermogcn  nur  bcschrankt,  denn  bei  erwei- 
terter  Pupille  unterscheiden  die  Kranken  grofsere  Gegenstande 
ziemlich  deutlich.  Er  kommt  meist  nur  bei  alten  Leuten  als 
reiner  Linsenslaar  vor,  und  ist  dessen  Harte  bald  knorpel-, 
knochen-,  kalk-  odcr  sandartig.  In  seltencn  Fallen  kommt  es 
auch  vor,  dafs  die  Kapsel  kalk-  oder  sandartig  ist,  wie  uns  noch 
vorkurzem  ein  in  die  vordere  Augenkannner  gerathener  (?) 
mit  der  Pupillaroi'fnung  fest  verwachsener,  mit  seiner  vor- 
deren abgeplaltctcn  Fliiche  an  der  Hornhaut  dicht  anliegen- 
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der  und  damit  durch  drei  kleinc  hufserst  fcine  Blulgcfiifs- 
chen  verbundener  Kapsellinsenstaar  vorkam.  Nach  (lessen 
gliicklichcn  Extraction  ergab  es  sich,  dafs  die  Kapsel,  vor- 
ziigkch  an  der  Nasenseite,  eine  kalkartige  § — \ Linie  dicke 
brockliche  Schale  urn  den  weichen,  kauin  Stccknadelkopf 
grofsen  getriibten  Linsenkcrn  bildete.  — Nach  der  Heilimg 
erhiclt  die  Kranke  eine  vollig  schwarze  nur  wenig  verzogene 
Pupille,  und  ein  bis  jetzt  nock  sckwackcs  Gesicht  auf  die- 
sem  Auge,  das  sich  aber  fortwahrend  bessert  und  iunner 
weniger  licbtscheu  wil  d,  obgleicli  die  Kranke  nocli  fortwah- 
rend an  einer  habitucllen  rosenartigen  Enlzundung  des  Ge- 
sickts  und  der  Augenlider  leidet. 

2)  C.  solido-tenax.  Zu  diesem  festen  zahen  Staare  geko- 
ren  viele  Kapselstaare:  als  der  trockenkiilsige,  Balken-,  Balg-, 
kegelformige  und  andere  Staare. 

3)  C.  mollis,  semimollis,  gelatinosa,  caseosa,  scabrosa.  — 
Pkacomalacia  nach  v.  Ammon  im  Journ.  d.  Chir.  u.  Augenk. 
B.  XIII.  H.  1.  S.  108  und  Schdn  in  Hecker's  litter.  Anual. 
Jan.  1830.  S.  11.  — Hier  ist  der  Staar  entweder  durchaus, 
oder  nur  auf  seiner  Oberflacke  weich  oder  sulzig,  brocke- 
lick,  locker.  Seine  Farbe  ist  meist  sehr  kellgrau,  graulick- 
weifs,  oder  auch  meergriin,  nie  gleichmafsig  gefarbt,  wolkig, 
gestreift  oder  fleckig,  wobei  das  Gesicht  oft  ganz  aufgeho- 
ben,  die  hintere  Kammer  ganz  ausgefiillt  und  die  Bewegimg 
der  Iris  sehr  trage  ist  und  mit  ikr  verwacksen  zu  sein  sekeint.  — 
Er  koinmt  vorzugsweise  bei  j ungen  Leuten  vor  und  entsteht 
nach  Pott  ohne  Schmerzcn  und  langsam.  Seine  Grofse  und 
Dicke  nimmt  man  am  deutlicksten  bei  der  Ansickt  von  der 
Seite  wahr,  und  feklt  ikm  dann  aucli  der  bemerkte  Schlag- 
schatten.  — Xon  der  Grofse  und  dem  Umfang  des  Staars 
kann  man  daher  so  ziemlich  sicker  auf  dessen  Consistenz 
schliefsen,  denn  je  weicker  derselbe  ist,  desto  grofser  ist  in 
der  Regel  dessen  Umfang.  Der  reine  Linsenstaar  ist  oft,  zu- 
malbei  jungen  Individuen,  weich,  entweder  durchaus  oder  nur 
oberflachlich;  der  Kapsellinsenstaar  ist  aber  gewohnlich  weich. 
Oft  zeigen  sick  dendritenartige  Figurcn  auf  seiner  vordcren 
Elache.  Bei  der  Keratonyxis  und  Scleroticonyxis  zerstiik- 
kelt  er  sick  am  leichtesten,  setzt  aber  der  Depression  und 
Extraction  Schwierigkeiten  entgegen. 
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4)  C,  fliiida,  semifluida,  tlissolula.  Dicser  ist  wcgen  meist 
immcr  vcrdunkelter  Kapsel  schwer  zu  erkennen.  Ist  sie  noch 
an  einzelnen  Stellen  durchsichtig,  so  bemerkt  man,  dafs  der 
Staar  an  der  Traubenhaut  anliegt,  und  bci  vorwarts  gebo- 
genem  Kopf  die  Iris  noch  vorwarts  treibt,  mit  merklicher 
Yerldcinerung  der  vorderen  Augenkammer  und  grofser  Aus- 
dehnung  und  Tragheit  der  Pupille,  bei  der  Riickenlage  sich 
aber  von  der  Traubenhaut  entfernt.  Halt  der  Kranke  den 
Kopf  langere  Zeit  ruhig  aufrecht,  so  bemerkt  man  an  der 
Cataracta  einen  dichteren  kreidevveifsen  Bodensatz  und  cine 
obere  diinnere  und  weniger  weifse  Schiclit.  Nach  schnellen 
Bewegimgen  und  Reiben  des  Augapfels,  verandern  die  ge- 
sattigt  weifsen  oder  gelbhch  weifsen  Slreifen  oder  Wolken 
ilire  Steile.  Die  Lichtperception  ist  hier  oft  noch  deutlich.  — 
Die  s.  g.  angebornen  Cataracte  sind  haufig  von  weicher,  litis- 
siger,  ja  milchartiger  Consistenz  und  gehoren  zu  den  Lin- 
sen-Erweichungen  ( Pliacomalacia ).  Ist  cr  nicht  angeboren, 
so  beginnt  dessen  Verdunkelung  meist  vom  Rande  her  und 
vorzugsweise  von  unten  herauf,  verursacht  oft  Spannung  und 
Druck  im  Auge  und  bisweilen  sclbst  Yergrofserung  dessel- 
ben.  Hierher  gehort  die  C.  purulenta  und  zum  Theil  auch 
die  C.  lactea  und  putrida.  — Der  Staar  j unger  Kinder  und 
der  angeborne  sind  meist  flussig.  Bei  Blindgebornen  oder 
sehr  friih  Erblindetcn  sind  dann  auch  die  Augen  in  steter 
Bewegung;  bei  spaterer  Erblindung  meist  starr,  gerade  vor 
sich  hin,  oder  aufwarts  gekehrt.  — Er  fliefst  bci  den  ver- 
schiedenen  Operationen  mit  der  wasserigen  Eeuchtigkeit  aus, 
und  kann  bei  der  Extraction  oft  mit  der  ganzen  Kapsel  ex- 
trahirt  werden.  Endlich 

5)  C.  fluido-dura,  s.  fluida  cum  nucieo.  Hierher  gehort 
die  C.  Morgagniana,  die  C.  cum  bursa  ichorem  continente, 
und  derjenige,  wo  ein  Kern  in  einer  milchichten,  bliiulich- 
weifsen  Flussigkeit  schwimmt. 

Rucksichtlich  der  Consistenz  giebt  es  zuweilen  welche, 
die  noch  nach  30  Jahren  wcich  sind,  und  andere  die  man 
friih  operirt  und  schon  hart  findet. 

Die  Eintheilung  des  grauen  Staars  nach  der  Zeit dauer, 
ist  oft  fur  den  Operateur  wichlig  und  unterscheidet  man 
danach  folgende;  Cataracta  recens,  ct  repente  orta. 
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C.  inveterata,  C.  matura,  C.  immatura,  C.  secun- 
daria, C.  natalitis  und  C.  adventitia. 

Reif  nennt  man  denjenigen  Slaar,  der  weiter  keiner  Aus- 
bildung  mehr  fiihig  ist,  d.  h.  bei  dem  sich  die  krankhaft  pro- 
ducirende  Thatigkeit  erschopft  liat,  es  mag  iibrigens  dabei 
das  Gesicht  vollig  aufgehoben,  oder  nur  beschrankt  sein,  er 
mag  die  Pupille  ausfiillen  oder  niebt.  So  lange  daher  die 
Cataracta  noch  in  ihrer  Entwickelung  begriffen  ist,  und  die 
krankhafte  Traction  in  dem  Linsensystem  noch  forth esteht, 
ist  sie  als  unreif  zu  betrachten.  Wollte  man  indieserPe- 
riode  operiren,  so  wiirde  die  Operation  niebt  nur  erfolglos, 
sondern  aucb  in  den  mehresten  Fallen  schadlicb  sein,  indem 
die  nocb  bestehende  krankhafte  Thatigkeit  auf  andere,  wohl 
noch  wichtigere  Theile  des  Auges,  iibergehen  und  wohl  Glau- 
com,  Nervenaffcclionen  u.  dgl.  veranlassen  konnte.  Nur 
Schade,  dafs  wir  es  dem  staarkranken  Auge  in  den  meisten 
Fallen  nicht  ansehen  konnen,  ob  der  krankhafte  Procefs 
seine  Endschaft  erlangt  hat,  indem  cin  Staar  friih,  der  an- 
dcre  wohl  erst  sehr  spat  reif  wird,  ja  ein  Staar  reif  sein 
kann,  ohne  dafs  der  Kranke  ganz  erblindet  ist,  dieser  viel- 
mehr,  mit  dem  kranken  Auge,  Gegenstande  noch  ziemlich 
gut  unterscheiden  kann. 

Besonders  wichtig  fur  den  klinischen  Arzt  ist  dann  noch 
die  Eintheilung,  in  rein  ortlichen  und  in  complicir- 
ten  Staar. 

Bei  der  Cataracta  topica  s.  pura  s.  simplex  darf  kein 
andcres  Leiden  irgend  eines,  vom  Auge  noch  so  entfernten 
Organs,  mit  dem  grauen  Staar  coexistiren.  Diese  seltene 
Art  kommt  nur  bei  iibrigens  vollkommen  gesunden  Indivi- 
duen  vor.  Diejenige  Yerdunkelung  der  Linse,  die  eine 
Folge  des  hoheren  Alters  ist,  darf  man  nicht  hierher  rech- 
nen,  denn  selten  erreicht  sie  einen  solchen  Grad,  urn  vollige 
Blindlieit  zu  erregen. 

Bei  der  C.  complicata,  die  in  Anschung  des  Erfolgs  der 
Operation  hochst  wichtig  ist,  mufs  der  Arzt  das  dem  ortli- 
chcn  Leiden  zu  Grunde  liegende  Allgem einleiden,  sowohl 
vor  als  nach  der  Operation  moglichst  zu  entfernen  suchen. 

Diesc  Complication  kann  nun  auf  cine  dreifache  Art 
stattfinden:  der  graue  Staar  ist  namlich  enlweder  nur  bios 
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orllich  complicirt,  d.  h.  cr  ist  mit  andern  Fehlem  inncr- 
halb  der  Sphare  des  Auges  selbst  verbunden;  oder  cr  ist 
allgemein  complicirt,  mit  andern  Fehlern  im  Gesammt- 
organismus,  bcsondcrs  mit  dyskrasischem  oder  cachecktischem 
AUgemeinleiden ; oder  er  ist  vollkomm en  complicirt,  mit 
sowohl  drtlichem  als  AUgemeinleiden  verbunden. 

Zu  der  ersteren  Art  mit  ortlicher  Complication  gehoren 
die  so  haufig  vorkommenden  verschiedenartigen  Yerwach- 
sungen  der  Linse  mit  ihrer  Kapsel,  und  bcsonders  der  Lin- 
senkapsel  mit  ihrer  nachsten  Umgebung,  der  Uvea  und  Hya- 
loidea  oder  auch  durch  eine  widernatiirliche  Verwachsung 
mit  dem  Ciliarkorper  und  besonders  mit  der  Ciliarkrone 
{Cataracta  adhaerens,  s.accreta );  oder  die  Cataracta  ist  mit 
stehender  Verengerung  der  Pupille  ohne  hintere  Synechia, 
mit  Synechia  exterior,  Atrophia  s.  hydropkthalmia  bulbi, 
Cirsophthalmia,  mit  Flecken  und  Narben  der  Hornhaut,  mit 
Fliigelfell,  mit  verschiedenartigen  Ophthalmieen,  mit  Leucom, 
Staphylom  oder  Glaucom,  Synchise,  Amaurose  u.  s.  w.  ver- 
bunden. 

Zu  der  zweiten  Art  mit  Fehlern  aufserhalb  dem  Auge 
gehoren  die  Complication  mit  Scropheln,  Syphilis,  Arthritis, 
besonders  Kopfgicht,  chronischen  Rheumalismen,  iiberhaupt 
anhaltendem  Kopfweh,  mit  psorischen,  impetiginosen  Aus- 
schlagskrankheiten,  Kopfgrind,  altcn  Fufsgeschwiiren  und  de- 
nen  vcrschiedenen  Kachexieen. 

I)ie  dritte  Art,  als  die  schlimmste  der  Complicationen, 
ist  zum  Gliick  hdchst  selten. 

Die  Eintheilung  endlich  nach  Verschiedenheit  der  Farbe 
des  Staars,  ist  so  unwichtig  nicht,  wie  die  Meisten  dafiir  hal- 
ten;  denn  in  vielen  FiiUen  lafst  sich  aus  der  Farbe  des 
Staars,  die  Prognose,  die  etwa  vorhandene  Complication  und 
der  Ausgang  bestimmen,  und  giebt  sie  ferner  oft  Beslim- 
mung  liber  die  Wahl  der  Operation  nach  Verschiedenheit 
der  grcifseren  Harlc,  Weichheit  oder  Fliissigkeit  des  Staars 
u.  dgl.  m.,  wie  dies  aus  dem  Bisherigcn  zur  Gcniige  hervor- 
geht.  Zu  beachten  sind  in  dieser  Beziehung  die  Cataracta 
lactea,  gypsea,  cretacea,  perlacea,  asbestina,  paUida,  flava, 
viridis  s.  glaucomatosa , rubicunda,  fusca,  sanguinea,  nigra, 
varicgata  s.  varia  u.  s.  w. 


114 


Calaracta. 


Die  entfernten  Ursachen,  in  deren  Folgen  die  verschie- 
dcncn  Arten  das  graucn  Staars  entstehen,  kommen  haufig 
darin  ilberein,  dais  sie  einen  rein  entziindlichen  odcr  sub- 
inilammatorisclien  odcr  dyskrasisch  entziindlichen  Zustand 
der  Linsenkapsel  ( Capsulilio  s.pliacoliymenitis ) und  der  Kry- 
stalllinse  selbst  ( Lentilis ) oder  beides  zugleich  erzeugen,  wel- 
che,  wenn  nicht  Zertheilung  erfolgt,  in  Triibung,  Exsuda- 
tion,  Verwachsung,  V erhartung,  Aufwulstung,  Auflockerung, 
Ervveichung,  Yerfliissigung,  Eiterung,  Yerschwarung  und 
Brand  dieser  Gebilde  (Vergl.  Schon  a.  a.  O.  S.  12)  iiber- 
geht,  wie  solches  zuerst  v.  Walther  (Abbandl.  aus  d.  Gebiete 
der  prakt.  Medic,  bes.  der  Chir.  u.  Augenheilk.  B.  I.  Landsh. 
1810.  S.  5 — '21)  so  griindlich  und  spater  Stevenson  und  War- 
drop  nacbweisen,  wodurch  stets  deren  Durchsicktigkeit  ver- 
loren  geht.  — Sehr  oft  bringen  auch  traumatische  Y erletzun- 
gen,  als  ein  Druck,  S cl  dag  oder  Stofs  aufs  Ange,  oder  hef- 
tiges  Erbrechen,  eine  lieftige  Erschiitterung  u.  dgl.,  wodurch 
die  Linse  und  Kapsel  von  ihrer  natiirlichen  Y erbindung  zum 
Theil  oder  ganz  getrennt  und  die  ernahrenden  Gefafse  dcr 
Kapsel  zerrissen  werden,  den  grauen  Staar  hervor.  1st  nam- 
bch  nach  einer  solchen  Yerletzung  die  Kapsel  in  einen  ab- 
norraen  Zustand  versetzt,  so  verinag  sie  nicht  melxr  die  Mor- 
gagnische  Fliissigkeit  abzusondern,  wodurch  der  Ernahrungs- 
procefs  der  Linse  unterbrochen  wird  und  dann  deren  Trii- 
bung erfolgen  mufs;  oder  die  Kapsel  ist  durch  die  'V  er- 
letzung  geoffnet,  und  die  fiir  das  Leben  der  Linse  zu  robe 
wasserige  Feuchtigkeit  dringt  in  sie  ein  und  verursaclit  dann 
bald  eine  Triibung  derselben,  wozu  die  ti-aumatische  Ent- 
ziindung  noch  das  Ihrige  beitragt.  — Aufserdem  giebt  es 
noch  eine  erbliche  Anlage  zum  grauen  Staar,  wie  solches 
War  dr  op , Adam,  Saunders  u.  A.  unzweifelhaft  nacbweisen, 
welche  sich  in  gewissen  Jahren  entwickelt;  besonders  aber 
geben  das  hbhere  Alter,  so  wie  die  verschicdcncn  Dyskra- 
sieen  noch  eine  Disposition  zur  Erzeugung  des  grauen  Staars, 
durch  Riickbildung  der  Kapsel  und  Mangel  an  Ernahrung, 
oder  durch  Ablagerung  anorgischer  Stoffe  von  Kalkphos- 
phat,  oder  durch  die  dem  hohercn  Alter  eigenthiimliche 
Knorpel-  und  Knochenbildung.  — So  entsteht  der  angeborne 

crauc  Staar  in  Folge  einer  Entwickelungskrankheit,  durch 
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Hemmung  und  Stehenbleiben  der  Linse  auf  ciner  friiheren 
Bildungsstufe.  Die  Linse  ist  namlich  beim  Embryo  triibc, 
und  nur  bei  allmahlig  fortschrcitender  Entwickelung,  beson- 
ders  der  Kapsel  und  der  sich  dann  erst  bildenden  Morgag- 
nischen  Feuchtigkeit,  gewinnt  sie  ihre  Durchsichtigkeit.  Der 
angeborne  Staar  ist  meist  immer  ein  fliissiger,  und  kommt 
es  bier  zuweilen  zur  Bildung  des  Centr  alstaars,  indem 
die  Bildungsthatigkeit  von  der  Peripherie  der  Linse  fort- 
wirkt,  wahrend  das  Centrum  derselben  auf  der  friiheren  Bil- 
dungsstufe,  meist  fiir  immer,  getriibt  stehen  bleibt. 

Die  Erzeugung  des  grauen  Staars  beruht  sonach  immer 
auf,  entvveder  abnorra  vermehrter  oder  verminderter,  gestiir- 
ter  oder  aufgehobener  Thatigkeit  der  zu-  und  abfiihrenden 
Gefafse,  wodurch  die  Ernahrung  der  Linse  und  Kapsel  be- 
eintrachtiget  wil  d,  selbst  fremde  Stoffe  zugefiihrt  werden,  und 
dann  urn  so  cher  deren  Durchsichtigkeit  aufgehoben  wird,  oder 
bei  Neugebornen  und  Embryoncn  nicht  zu  Stande  kommt. 

Durch  Yersetzung  akuter  Ausschlagskrankheiten  und 
durch  Metastasen  chronischer  Hautleiden,  besondcrs  Herpes 
und  Psora,  so  wie  durch  rheumatische,  arthritische,  scrophu- 
lose,  syphilitische  Dyskrasieen,  scorbutische  u.  a.  Cachexieen, 
wird  aufserdem  noch  die  Entstehung  des  grauen  Staars  haupt  • 
sachlich  bei  Scrophulosen  sehr  bcgiinstigct 

Schwachcnde  Einfliisse  jeder  Art,  welche  topische  pas- 
sive Congestionen  und  einen  subinflammatorischen  Zustand 
des  Linsensystems  erzeugen,  als  anhaltende  Anstrengungen 
der  Augen  bei  starker  Bcleuchtung,  ungewohnte  und  plotz- 
liche  Einwirkungen  grellcn  Lichles,  z.  B.  bei  neugebornen 
Kindern,  eben  so  anhaltendes  Arbeiten  bei  starkem  Feuer 
und  lange  Einwirkung  brennendcr  Sonnenstrahlen  auf  den 
Kopf  und  die  Augen,  iibermafsiger  Genufs  von  geistigen 
(ietranken,  ortliche  Einwirkung  von  scharfen  Diimpfen,  be- 
sonders  concent rir ten  Mineralsauren  und  Naphten,  anhalten- 
des und  angestrengles  Schen  auf  blendend  weifse,  von  der 
Sonne  beschienene,  oder  metallisch  glanzende , besonders 
kleine  Kdrper,  der  Mifsbrauch  oder  iibermafsige  Gebrauch 
von  Yergrofserungsglasem , Fernrohren,  Opernguckern,  Ka- 
leidoskopen,  zu  scharfer  Brillen,  so  wie  Oft  ere  Erkiiltungen, 
heftigc  Leidenschaften  u.  dgl,  gebcn  ebenfalls  unler  bcgiin- 
Mcd.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  |() 
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stigendcn  Umslanden  zur  Entwickclung  und  Erzeugung  des 
graucn  Staars  Gelegcnhcit. 

Da  die  Heilung  einer  ausgebildeten  Cataracta,  durch  so- 
wohl  iuncrc  als  iiufsere  Mittel,  bei  dem  jetzigcn  Standpunkte 
unseres  Wissens  immer  noch  problemalisch  ist,  obsclion  cin- 
zelne  Erfahrungen  dafiir  zu  spreclien  scheinen,  so  ist  in  die- 
ser  Beziehung  die  Prognose  um  so  melir  ungiinslig  zu  stel- 
len,  da  selbst  die  Operation,  als  das  bis  jetzt  sicherste  Mit- 
tel, unter  den  giinstigsten  Umslanden  und  bei  der  sorgfal- 
tigsten  Nachbehandlung,  nicht  immer  Hiilfe  verschafft,  und 
der  gliickliche  Erfolg  mebr  oder  weniger,  ja  meist  immer 
von  vielen  Zufalligkeiten  abhangt.  Ist  indessen  die  Cataracta 
ein  rein  tirtliches  Leiden,  ohne  alle,  so  wold  ortliche  als  all- 
gememe  Complicationen,  bewegt  sich  die  Pupille  frei  und 
lebhafl,  und  hat  sie  ilire  naturliche  runde  Gestalt,  kann  der 
Kx-anke  Licht  und  Finsternifs  deutlich  unterscheiden,  ist  der 
Staar  in  gehdriger  Entfernung  hinter  der  Pupille  und  das 
Auge  weder  selir  hervorragend,  nocli  sehr  tief  liegend;  kann 
raithin  die  Operation  vermoge  der  Organisation  des  Auges 
ohne  Schwierigkeiten,  bei  cinem  furchtlosen  Kranken,  leicht 
und  schonend  ausgefiihrt  werden,  steht  der  Naclikur  und 
Heilung  weiter  kein  Hindernifs,  in  Beziehung  der  LokaliUil, 
Pflege  und  Okonomischen  Yerhaltnisse,  im  Wege;  wild  die 
Operation  mit  sicherer  Hand  ausgefiihrt  und  ist  zumal  die 
Cataracta  ein  Produkt  der  Decrepiditat  im  Alter,  oder  ein 
reiner  Linsenstaar,  so  ist  hochst  wahrscheinlich  ein  giinsti- 
ger  Ausgang  zu  hoffen,  und  selbst  bei  einer  leichten  und 
geringen  Verwachsung,  die  ohne  alien  Nachtlieil  mit  AY  ahr- 
scheinlichkeit  eines  gliicklichen  Erfolges  leicht  zu  trennen 
ist.  — Ist  gegentheils  aber  der  graue  Staar  auf  die  eine 
oder  andere  Art  complicirt,  so  wird  der  Erfolg  der  Opera- 
tion immer  mehr  oder  weniger  zweifelhaft.  Ja  dies  ist  schon 
der  Fall,  wenn  die  Bilduug  des  Staars  unter  anhaltenden 
Kopfschmerzen  erfolgte,  wenn  auch  diese  schon  gcraume 
Zeit  nicht  mehr  erschicnen,  oder  der  Kranke  auch  nur  An- 
lage  zu  catarrhalischen,  rheumatischen  oder  erysipelatosen  Be- 
schwerden,  besonders  aber  Augenentziindungen  hat,  oder  nur 
mit  cinem  vulnerabeln  Hautorgan  begabt  und  gegen  Licht- 
reiz  seiir  empfmdlich  ist;  oder  derselbe  fruher  wold  an  con- 
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vulsivischen  oder  epileptischen  Zufallen  gelilten  hat,  oder 
gcgemvartig  noch  daran  oder  an  andcien  biyskiasieen  lcidet; 
oder  tiberhaupt  nur  einen  cachecktischen  Habitus  hat,  und 
Licht  und  Dunkel  nicht  mehr  gehorig  unterscheiden  kann, 
ohne  davon  das  Ursachliche  sogleich  im  Auge  entdecken  zu 
konnen.  Und.doch  ist  sie  immer  noch  bei  solchen  sympa- 
thischen  oder  specifischen  Cataracten  giinstig  zu  steilen,  >vo 
entweder  mit  der  Ausbildung  des  Staars  dcr  Krankheitspro- 
cefs,  als  die  Ursache  der  Trilb ung  der  Linse  ganz  aufge- 
hort  hat,  oder  doch  wenigstens  Intermissionen  des  ursachli- 
chen  Allgemeinleidens  von  solcher  Dauer  vorkommen,  bin- 
nen  welcher  die  Operation  mit  einiger  Wahrscheinlichkeit 
ernes  giinstigen  Erfolgs  unternommen  vverden  kann.  Solche 
erheischen  dann  aber  immerhin,  sowohl  bei  der  Operation 
als  besonders  bei  dcr  Nachbehandlung  grofsere  Yorsicht,  zu- 
inal  bei  einer  arthritischen  und  besonders  syphilitischen  Ca- 
taracta, wenn  auch  die  Lues  vollkommcn  gehoben  ware. 

Der  Ausgang  der  Operation  ist  im  Allgemeinen  immer 
auch  giinstiger  bei  alten  und  riistigen  Personen,  und  weniger 
giinstig  bei  solchen  im  mittleren  Lebensalter,  weil  sie  ge- 
wohnlich  schon  wahrend  der  Operation  sehr  unruhig  sind 
und  dann  leicht  die  heftigste  Entzundung  folgt.  Besser  ist 
dagegen  der  Ausgang  wieder  bei  Kindcrn  und  im  Junglings- 
alter,  weil  bei  diesen  die  Resorptionskraft  aufseroidentlich 
grofs  ist,  und  die  Entzundung  durch  Blutegel,  kalte  Fomen- 
tationen  u.  dgl.  sich  leichter  und  sicherer  behandcln  lafst. 

Sehr  zweifelhaft  ist  aber  der  Erfolg  der  Operation  beim 
traumatischen  Slaar  und  Kapsellinsenstaar,  jemehr  die  Theile 
alienirt  sind ; bei  nervcnschwachen,  sehr  einpfindlichen,  reiz- 
baren,  hysterischcn,  hypochondrischen  Personen;  bei  Kran- 
ken,  die  das  Instrument  beim  Operiren  noch  sehen  konnen, 
oder  sich  noch  in  der  Pubertatsperiode  oder  Zahnevolution 
befmden  und  zu  Entzundungen  uberhaupt,  wie  besonders 
zu  Augenentzundungen  sehr  gencigt  sind;  oder  bei  denen 
cine  friihere,  von  geschickter  Hand  verrichtete  Operation 
des  andern  Auges,  duveh  nachfolgende  Entzundung  und  Yer- 
eiterung  unglucklich  ablief. 

Her  Erlolg  der  Operation  wild  aber  immer  mehr  odor 
weniger  bestimmt  ungiinstig  sein,  wenn  der  Kranke  cin  ku- 
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pferiges  Gcsicht  hat,  (las  nicht  vom  Mifsbrauch  geistigcr  Ge- 
triinkc  herruhrt,  oder  cr  noch  Reconvalescent  von  einer 
schweren  Krankheit  ist;  wenn  ferner  die  Kapsel  mit  der 
Traubenhaut  bcdcutend  verwaclisen  ist,  die  Augenlider  ent- 
ziindet  sind,  En-  oder  Ectropium,  Reste  eines  Pannus  oder 
auch  nur  grofse  Lichtscheuc  u.  dgl.  zugegen  sind.  Bei  ha- 
bituell  entziindeten  Augenlidern,  deren  Riindcr  des  Nachfs 
stets  zusammenkleben,  und  welche  allem  rationellen  Heil- 
verfahren  trotzen,  gelingt  bisweilen  dennoch  die  Operation, 
durch  die  am  wenigsten  verletzende  Reclination  durch  die 
Sclerotica. 

Ganz  mifslingen  wird  immer  die  Operation  bei  vorhan- 
dener  Amaurose,  Synchisis  in  hohem  Grade,  Atrophie,  Hy- 
drophthalmie,  Glaucom,  Cirsopbthalmie  oder  noch  bestehen- 
den  Ophtlialmieen. 

Riicksichtlich  der  Voraussagung  ist  aufserdem  noch  zu 
bemerken,  dafs  Myopen  nach  gelnngener  Operation,  am  bc- 
sten,  und  zwar  ohne  Brillen,  sehen  lernen;  Prespyopen  hin- 
gegen  einer  solchen  um  so  mehr  bediirfcn,  als  durch  Ent- 
fernung  der  Linse  sie  noch  fernsichtiger  werden,  und  nahe 
Gegenstiinde  kaum  jemalen  deutlich  erkennen  lernen;  tiber- 
haupt  aber  am  Staar  Operirte  niemals  ein  so  vollkommenes 
Gesicht  erhalten,  als  einer  mit  ganz  gesunden  Augen. 

Der  von  mehreren  aufgestellte  Satz:  „ja  nicht  zu  ope- 
rircn,  wenn  der  Kranke  nur  auf  einem  Auge  den  grauen 
Staar  habe,”  mufs  uns  gerade  um  so  mehr  zur  baldigen 
Operation  auffordern,  als  bekanntlich  in  vielen  Fallen,  Staar 
des  einen  Auges,  bald  Staar  des  andcrn  nach  sich  zieht,  ja 
John  Stevenson,  Scarpa,  Tor  ell  u.  A.  die  Erfahrung  mach- 
ten,  dafs  wenn  ein  ausgebildeter  Staar  auf  einem  Auge  ope- 
rirt  ward,  und  der  Kranke  einen  anfangenden  grauen  Staar 
auf  dem  andern  Auge  hatte,  dieser  von  selbst  wieder  ab- 
sorbirt  wurde,  Andererseits  sind  auch  Beobachlungen  vor- 
handen,  dafs  Personen  zehn  und  mehrere  Jahrc,  in  einem 
mir  bekannten  noch  vorhandenen  Fall,  liber  50  Jahre  an 
einem  Auge  den  grauen  Staar  ohne  Nachtheil  fur  das  an- 
dere  tragen;  aber  mir  auch  ein  Fall  vorkam,  wo  bei  einem 
rein  traumatischen  grauen  Staar  nacli  Jahren  das  anderc 
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Auge  auch  cataractos  wurde,  ohne  irgend  cine  aiulere  ver- 
anlassende  Ursache  auftinden  zu  konnen. 

Wenn  es  nun  auch  nach  den  Erfahrungen  der  besten 
Augenarzte  gleichgiiltig  ist,  in  welcher  Jahreszeit  man  die 
Operation  unternimmt,  so  erleidet  dies  dock  einige  Modifi- 
cationen,  indem  es  immer  gerathen  sein  wild,  wo  es  angeht, 
znmal  bei  Individuen  die  selir  an  calharrhalischen,  rheuma- 
lisclien , gichtischen  u.  dgl.  Beschwevdcn  leiden,  eine  milde, 
mafsige  und  bestandige  Jahreszeit,  und  bei  fetten  Personen 
hingegen  den  Winter  bei  anhaltend  guter  Witterung  zu 
wahlen.  Ueberhaupt  mache  man  es  sicli  zur  Regel,  nie  zu 
einer  Zeit  zu  operiren,  wo  triibes  unbestandiges  Wetter  zu- 
gegen  ist,  oder  wo  epidemisclie  Krankheiten  herrschen. 
Yom  Monat  Juni  bis  in  den  September,  wo  man  am  ersten 
auf  anhaltend  gutes  Wetter  zu  lioffen  hat,  mochte  im  All- 
gemeinen,  zumal  bei  Arthritischen  u.  dgl.,  wohl  die  beste 
Zeit  sein,  nur  nicht  bei  bevorstehenden  Gewittern  oder  sehr 
heftigen  Stiirmen,  zur  Zeit  der  Aequinoctien,  denn  die  plotz- 
liche  Entleerung  der  atmospliarischen  Electricitat  steigert  die 
entziindlichc  Constitution.  Es  pal’st  sonach  cine  jede  Jahres- 
und  Monatszeit  im  Winter  wie  im  Sommer,  wo  wir  uns 
einer  anlialtenden,  heitcren,  trocknen  mid  gleichmafsigen 
Witterung  versichert  halten  konnen. 

So  sehr  nun  auch  die  Heilung  des  ausgcbildcten 
grauen  Staars,  durch  sowolil  innere  als  iiufsere  Arzneien,  mit 
Recht  von  den  Meisten  in  Zweifel  gezogen  wird  und  gewifs 
nur  hiichst  selten  gclingen  mochte,  so  unbczweifclte  Beob- 
achtungen  sind  dennoch  vorhanden,  dafs  beginnende  Staare 
undselbst  ausgebildeteKapselstaare  durch Medicamente 
mit  Erfolg  sind  behandelt  worden.  (Yergl.  Richter's  chir. 
Bibl.  B.  YIII.  S.  384  und  Neumann  in  v.  Siebold’s  Samml. 
selt.  u.  auserl.  chir.  Beob.  u.  Erf.  B.  III.  S.  3.) 

Sind  daher  Zcichen  einer  Lentitis  oder  Capsulitis  s.  pha- 
cohymenitis  ( Constant . Ap'piani')  vorhanden,  so  mufs  die 
Entziindung  stets  dem  Grade  gemafs  anlipldogistisch  behan- 
delt werden,  und  miissen  daher  nadi  Umstanden  allgemeine 
und  drthche  Aderlafse  unternommen,  gelinde  abftihrendc  an- 
liphlogistischc  Mixturcn  und  spiitcr  Calomel  gercicht,  Merku- 
rialeinreibungen  iiber  den  Augcnbraunen  und  in  die  Schliife- 
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gegend  gemacht  und  ableitendc  Mittel  durch  Spanischeflie- 
gen-Pflaster,  Fufsbader  u.  dgl.  angewendet  werden.  Gelit 
wohl  der  Entztindung  umnittelbar  eine  Erkaltung  des  Kopfcs 
und  besonders  der  Stirn  voraus,  dann  ziehe  man  gelindc 
schweifstreib ende  Mittel  und  trockne  warme  Krauterkissen 
in  Mitgebrauch.  (Nach  Benedict  verscbwand  bci  noch  be- 
stehender  Lentitis  die  Triibung  auf  den  Gebrauch  eines  Au- 
genwasscrs  aus  Bilsenkrautextrakt  und  einigen  Tropfen  Lau- 
danum.) Bei  gleichzeitig  vorbandenen  scrophulosen , arthri- 
tischen,  sypbilitischen  u.  dgl.  Allgemeinleiden,  miissen  solcbe 
Mittel  angewendet  werden,  die  der  Erfabrung  zuFolge  diese 
krankhafte  Tbiitigkeit  aufzubebcn  im  Stande  sind;  eben  so 
bei  Flechten,  Kriitze,  Tinea  capitis  u.  s.  w.,  wo  zugleieh  der 
unterdriickte  oder  zuriickgetretene  Ausscblag  auf  den  prima- 
ren  Ort  wieder  hin-  und  durcb  reizende  Einreibungen,  kiinst- 
licbe  Gescbwiire,  die  lange  in  Eiterung  zu  erbalten  sind,  durch 
Bader  u.  dgl.  die  krankhafte  Tbiitigkeit  vom  Kopfe  abgelei- 
tet  werden  mufs.  Die  durch  die  Erfabrung  als  niitzlich  be- 
zeicbneten  Mittel  sind  bier:  MercuriaJien,  vorzuglicb  Subli- 
mat  (s.  Abbandl.  f.  p.  A.  B.  XII.  S.  49),  oder  Calomel  in 
Verbindung  mit  Akonit  oder  Spicfsglasscbwefel,  d.  s.  PLum- 
me/’scben  Pillen,  Antimonialicn,  Arnica,  Cicuta,  Belladonna, 
Digitalis,  Millepedes,  Brechweinstein  in  voller  und  gebroche- 
ner  Dose,  besonders  aber  das  Extr.  pulsatillae,  dessen  gute 
Wirkung  wieder  neuerdings  von  v.  Grdfe  und  Benedict  be- 
statiget  ward.  Man  fange  mit  kleinen  Gaben  an  und  stcige 
dainit  schnell  zu  12  Gr.  bis  zu  1 Scrupel.  — Himly  und 
Weinhold  empfahlen  die  Electricitiit;  andere  Niesemittel  mit 
mineraliscbem  Turbith  versetzt;  Ware  das  Verdunsten  von 
Actlier  vor  den  Augen  und  selbst  Eintropfeln  desselben,  oder 
das  Verdunsten  von  Liq.  amnion,  caustic,  s.  vinos.,  Spirit, 
vin.  camphor,  u.  dgl.;  Lentin  den  Merc,  nitrat.  zu  1 Tro- 
pfen mit  2 Unzen  Rosenwasscr  und  1 Unze  Kirscblorbeer- 
wasser,  zu  1 — 5 Tropfen  3mal  liiglicb  ins  Auge  tropfebi  zu 
lassen;  oder  aucb  kiinstliehe  Gescbwure  in  den  ISacken, 
reizende  Wascbungen,  dergl.  Bahungen  u.  s.  w. 

Beim  vollkommen  ausgebildeten  grauen  Staar  bleibt  bis 
jetzt  die  Operation  immer  noch  das  sicherste  Mittel,  wenn 
schon  iiber  dessen  gliicklicben  Erfolg  nicmals  im  Voraus  mit 
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Bcstimmthcit  abgeurtheilt  werden  kann.  Wcgcn  des  so  hdu- 
fis  zweifelhaften  Ausganges  dcr  Operation  darf  jedoch  der 
Kranke  nicht  zuvor  entihuthiget,  sondcrn,  wenn  iigend  nur 
moglich,  durch  die  Hoffnung  eines  gliicklichen  Erfolges  dem- 
selben  Vertrauen  eingefldfst,  und  er  niemals  durch  lange 
Vorbercitungen,  oder  langes  Vorausverkiindigen  der  Opeia- 
tion  beunruhiget,  und  bei  einmal  festgesetzler  Zeit  zur  Ope- 
ration, diese  nic,  obne  triftige  Griinde,  wieder  verschoben 
werden.  Eine  eigcnlliche  Yorbereitungskur,  wenn  andexs 
der  Kranke  gesund  ist,  ist  nicht  allein  unnotliig,  sondein 
oft  selbst  schadlich,  und  bedarf  es  dann  bier  weiter  nichts, 
als  einige  Tage  vor  der  Operation  den  Kranken  erne  ma- 
i'sige  Diat  halten  zu  Iafsen  und  ihn  vor  Erkaltung  zu  hiiten. 
Leidet  der  Kranke  aber  wohl  an  Hitze  der  Augen,  Bren- 
nen  der  Augenlider,  Lichtscheue,  Congestionen  nach  dem 
Kopfe,  oder  iiberhaupt  an  Plethora,  dann  sind  kalte  Bahun- 
gen,  cine  Boraxsolution,  ein  gelindcr  Aderlafs,  und  bei 
Hartleibigkeit  oder  Unreinigkeiten  in  den  erstenWcgen  Ab- 
fuhrmittel,  Ivlystire  u.  dgl.  zu  empfehlen.  Vor  alien  sind 
aber  gleichzeitig  bestehende  Dyskrasieen  zu  berucksichtigcn, 
die  meist  den  gewiinschten  Erfolg  der  gelungensten  Opera- 
tion vereiteln.  Sind  wir  auch  selten  im  Stande  solchc  I)ys- 
krasieen  vor  der  Operation  ganzlich  zu  heben,  so  lniissen 
wir  sie  doch,  besonders  durch  vom  Kopfe  ableitende  Mit- 
tel,  so  unschadlick  wie  moglich  zu  machen  suchen,  indem 
die  sonst  nach  der  Operation  bald  auftretende  specifische 
Enlziindungen  den  gewohnlichen  antiphlogistischen  Mittcln 
nicht  weiclien,  und  dann  oft  zu  spat  durch  ilire  Hartnackig- 
keit  ilire  dyskrasische  Natur  verrathen.  Durch  zuvor  ini 
Nacken  oder  auf  deni  Arm  angelegte  kiinstliche  Geschwiire, 
und  durch  gelinde  aullosende  und  abfiihrende  Miltel,  gelingt 
es  am  erslen  diese  Dyskrasieen  unschadlich  zu  machen. 

Uebcr  die  Bestinnnung,  ob  man  nun  bcide  staarkranke 
Augen  zugleich,  oder  zu  verschiedenen  Zeiten  operiren  soil, 
herrschen  iinmer  nocli  vcrschiedene  Meinungen,  und  lalsl 
sich  auch  wold  im  Allgemeinen  dariiber  nichts  fest  bestim- 
men,  indem  dies  melir  oder  weniger  von  dcr  individuellen 
Verschiedenheit  dcr  vorkommenden  Falle  abhangig  ist.  Ware 
z.  B.  dcr  Kranke  sonst  gut  constituirt,  gegen  traumatischc 
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Eingriffe  eben  niclit  sear  cmpfindlicn  und  iiberhaupt  alle  an- 
dere  Urastande  giinstig,  so  dafs  cin  guter  Ausgang  zu  hoffen 
ware,  dann  ist  es  gerathen,  beide  Angen  zugleich  zu  operi- 
rcn.  Wo  dagegen  von  einem  solchen  doppdtcn  Eingriff, 
bei  sehr  reizbaren,  oder  dyskrasischen  oder  cachecktischen 
Individuen,  eine  lieftigere  Reaction  zu  fiirchten  ist,  da  darf 
nur  ein  Auge  operirt,  und  nmfs  mil  dem  andern  so  lange 
gewartet  werden,  bis  ersteres  wieder  an  Luft  und  Licht  gc- 
wohnt  und  der  Eindruck  von  der  crsten  Operation  vollig 
verschwunden  ist. 

Yon  der  Operation  des  grauen  Staares. 

Samratliche  Operationsmetliodcn  liaben  zum  Zweck,  die 
verdunkelte  Linse  und  Kapsel  aus  der  Sehachse  zu  entfer- 
nen.  Die  AY  aid  des  anzuwendenden  Operationsverfahrens 
wild  aber  bestiinmt:  durch  die  Beschaffenheit  der  Cataracta 
und  die  derselben  zu  Grunde  liegenden  Ursachen,  durch 
die  ortlichc  oder  allgemeine  Complication,  die  Form  und 
Beschaffenheit  des  Auges,  das  Alter  des  Kranken,  so  wie 
durch  dessen  Vulnerabilitat. 

Die  wichtigsten  Operalionsarten  sind  folgcnde: 

I.  Die  Dislocation  der  Linse  aus  dem  Umfauge  der 
Pupille,  wobei  das  dislocirende  Werkzeug  entweder  durch 
die  Sclerotica  ( Scleroticonyxis ) oder  durch  die  Hornhaut 
( Keratonyxis ) eingefiihrt  wild,  und  zwar  entweder  a)  durch 
die  Depression,  oder  b)  durch  die  R eclination,  oder  c ) 
durch  die  Depression  und  R eclination  zugleich,  und 
zwar  in  alien  drei  Fallen  sowohl  durch  den  Sclerotical-  als 
Hornhautslich. 

II.  Die  Discision  der  Linse,  oder  Zersttickelung 
derselben  in  der  Absicht  sie  durch  alhnalige  Aufsaugung  zu 
entfernen,  und  diese  wiederum  entweder  durch  die  Sderoli- 
conyxis  oder  Keratonyxis. 

III.  Die  Extraction  der  Linse,  um  mit  einemmalc  die 
Cataracta  aus  dem  Auge  zu  entfernen,  entweder  a)  durch 
Ausziehung  derselben  durch  die  gcoffnete  Hornhaut 
( ' Kercitotomie ),  indem  man  diese  bald  nacli  unten,  oder  nach 
oben  (nach  Saniarelli,  Wenzel  u.  A.)  durch  einen  halb- 
mondformigen  in  horizontaler  Richlung  gcfiihrlen  Schnitl  off- 
net,  oder  die  Eroffnung  der  Hornhaut  durch  einen  Diagonal- 
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sclmitt  an  der  Kufseren  Scite  von  aufsen  und  obcn  nach  i li- 
nen und  unten  (nach Wenzel)  bewirkt  — Die  Extraction 
durch  die  vordere  Augenkainmer,  (Letztere  Methode, 
die  Wenzel  in  sein.  Traite  de  la  Cataracte.  Paris  1786  be- 
schreibt,  hat  niemals  allgemeinen  Eingang  gcfunden.)  oder 
b ) durch  Ausziehung  der  Linse  durch  die  geoffnete  Scle- 
rotica, ( Scleroticotomie ) die  Extraction  durch  die  hin- 
tere  Augenkainmer.  (Diese  Methode  wild  auch  wohl 
schwerlich  jemals  als  eine  allgcmein  zu  empfehlendc  ancr- 
kannt  werden.) 

Als  eigenthumliche  Arten  verdiencn  hier  nocli,  wegcn 
ilires  geschichtlichen  Werthes,  bcsonders  aufgefiihrt  zu  wer- 
den: 1)  die  Methode  der  Indicr.  — Sie  eroffnen  durch  ei- 
ncn  Eiustich  oder  Einschnitt  von  einer  Linie  die  Sclerotica 
an  ihrcm  obercn  Theile  nicht  weit  von  der  Hornhaut,  fiih- 
ren  durch  diese  Oeffnung  cin  geknopftes  mit  Baumwolle  um- 
wickeltes  Slabchen  ein  und  driicken  dainit  die  Linse  in  den 
Boden  des  Auges.  Hicrauf  suchcn  sie  durch  eiiien  Druck 
aufs  Auge  einen  geringen  Theil  des  Glaskorpers  aus  dem 
Auge  zu  entleeren,  lassen  dann  das  Auge  schlicfsen,  und 
bedecken  es  mit  einem  Brei  von  Bolus,  der  14  Tage  liegcn 
bleiben  mufs.  Der  Kopf  des  Kranken  wird  dabei,  nach 
Panset,  durcli  einen  scliweren  Kessel  ( Mar  mite)  den  man 
ilim  iiberslulpt,  belestiget  uni  alle  Bewegungcn  zu  erschwc- 
ren.  Die  Indier  sollen  nach  dieser  Mhthodc  den  graucn 
Staar  mit  vielem  Gliicke  operiren  (A  gl.  Gunther  in  Hi/nly’s 
Libl.  f.  Ophth.  B.  I.  St.  1.  S.  54.).  — 2)  Die  Methode  von  Gib- 
son: Nach  Erweiterung  derPupille  durch  Belladonnaextrakt 
Eintropfelung,  sti cht  er  cine  gewohnliche  nur  wenig  gekriimmte 
mit  einem  seidcnen  l aden  versehene  Nahnadel,  in  einer  Ent- 
feinung  ion  etna  2 Linien  vom  Bandc  der  Cornea,  da  wro 
man  gewohnlich  bei  der  Depression  die  Nadel  einzufuhren 
pllegt,  durch  die  Sclerotica,  von  hinten  durch  die  verdun- 
kclte  Linse  und  vorn  zur  Cornea,  an  der  dem  Einstich  ge- 
genuberstehenden  Stclle  wieder  heraus,  zieht  alsdann  den 
laden  vollends  cin,  sclmeidet  dessen  bcide  Enden  ab,  und 
a st  ( en  inneliegendcn  1 aden  wic  ein  Haarseil  auf  die  Linse 
wirken.  In  zwei  Fallen  war  nach  10  Tagen,  ohne  alle  ublc 
1 Oigcn,  die  cataraclose  Linse  vcrschwunden,  dcr  Fadcn  wurde 
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alsdann  herausgenommen  und  in  wenig  Tagen  war  das  Ge- 
siclit  wiederhergeslellt.  In  einem  dritten  Fall  sclilug  indesscn 
die  Operation  felil,  und  mufslc  wegen  licftig  erfolgender 
Entzundung  dcr  Faden  wieder  lierausgezogen  werden.  (Vgl. 
Gibson  The  new  England  Journ.  of  Medic,  and  Surgery  etc. 
Vol.  VIII.  Boston  1819.) 

Bei  jeder  Staaroperation  ist  nun  aber  Folgendes  iin  All- 
gemeinen  zu  beobachten.  Der  zu  Operirende  mufs  auf  cinen 
Stuhl,  von  angemessener,  fur  den  Operatcur  bequemen  Kobe, 
oline  Lehne,  schief  gegen  ein  Fenster,  so  gerichtet  sitzen, 
dafs  das  Licht  iiber  dessen  Nase,  bei  etwas  riickwarts  ge- 
neigtem  Kopf  ins  Auge  fiillt  und  somit  stets  vor  der  Hand 
des  Operateurs  ist.  Sind  mchrere  Fenster  im  Zimmer,  so 
miissen  diese  verhangt  werden.  (Mir  scheint  es  immcr  si- 
cherer  und  bequemer  zu  sein,  den  zu  Operirenden  auf  einen 
Stuhl  mit  holier  gepolsterter  Lehne  auf  angegebene  Art  sitzen, 
und  den  hinter  dem  Kranken  functionirenden  Gehtilfen  auf 
einen  niedrigen  Stuhl  steheri  zu  lassen.)  Dcr  Operatcur  mag 
nun  seiner  Gewohnheit  zu  Folge,  entweder  vor  dem  zu  Ope- 
rirenden stehcn  oder  sitzen,  so  mufs  er  immer  eine  solche 
zwanglose  Stellung  annehmen,  wobei  sich  seine  Sclmltern  in 
gleichor  Hiihe  mit  dem  Kopfe  des  Kranken  befinden,  oder 
dafs  dessen  Gesicht,  der  Brust  dcs  Operateurs  gegeniiber- 
steht.  — Der  ehemals  hierzu  empfolilenen  eigenen  kiinstlichen 
Sltihle  zu  Augenoperationen  uberhaupt,  mit  einem  Sitzbrett 
far  den  Operateur  und  Armlehnen,  zur  sicheren  Stiitze  fur 
den  Arm  des  Operateurs,  die  holier  oder  niedrig  gebtellt 
werden  konnen,  bedient  sich  jetzt  mit  Becht  kein  Augcn- 
arzt  mehr,  weil  sie  die  geriihmten  Vortheile  niclit  nur  nicht 
leisten,  sondern  eher  den  Operatcur  in  seinen  ireien  Beu  e- 
gungen  hindern.  — Der  Gehiilfe  wclcher  die  ErO fining  und 
Eestlialtung  des  obern  Augenlides  zu  besorgcn  hat,  iixiit  zu- 

gleich  den  Kopf  des  Kranken,  wobei  auf  folgende  Art  zu 

verfahren  ist.  , 

Der  hinter  dem  Stuhle  stehende  Gehiilfe,  fassc  tint  der 

rechten  Hand,  wenti  das  linke  Auge  operirt  werden  soil, 
den  Kopf  des  zu  Operirenden  unter  dem  Kinn,  driicke  ihn 
gegen  seine  Brust,  oder  gegen  die  gepolsterle  StuhUchnc,  und 
so  umgekchrt,  wenn  das  rechle  Auge  operirt  werden  soli. 
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Mit  dem  Ring-  und  kleinen  Finger  der  Ii liken  gegen  die 
Stirn  liber  den  oberen  Orbitaband  angelehnten  Hand,  ver- 
ziebe  er  die  Stimhaut  etwas  nach  oben,  dainit  sich  der  Au- 
genbdrand  erliebt  und  der  Tars  drand  gegen  den  Orbitalrand 
zu  stehen  kornint.  1st  dies  erfolgt,  so  driicke  cr  mit  dem 
Zeige-  und  Mittelfinger  den  Tarsalrand,  wobei  jedoch  die 
Cilien  mitgefai’st  werden  miissen,  gegen  den  oberen  Orbital- 
rand, wonach  das  Auge  vollstandig  eroffnet,  sicher  befestiget, 
zugleicb  Tom  Augapfel  entfernt  gchallen  und  dieser,  was 
immer  sorgfiiltig  zu  vermeiden  ist,  niebt  gedruckt  wild.  So 
gebalten  leidet  das  Auge  verhaltnifsmafsig  am  wenigsten  da- 
bei,  und  hat  man  es  auch  am  besten  in  seiner  Gewalt,  nach 
Erfordernifs  und  Umstiinden  das  Augenlid  weitcr  hinauf  zu 
ziehen,  oder  herabzulassen,  oder  es  an  einer  oder  der  an- 
deren  Stelle  inehr  zu  offnen.  Bei  diesem  Angriff  und  Auf- 
gezogenhalten  miissen  jedoch  die  Fingerspitzen  so  weit  tiber 
die  Augenbdrander  vorgelegt  werden,  dal’s  sie  den  Bulbus 
zwar  keineswegs  beriihren,  noch  vicl  weniger  driicken,  son- 
dern  dafs  nur  das  Auge  mit  seiner  Hornhautj  als  der  erha- 
bensten  Wolbung,  leise  an  den  Fingerspitzcn  strcift,  wenii 
es  sich  etwa  nach  oben,  vor  dem  eindringenden  Instrumente 
flucliten  sollte,  urn  es  sogleich  wieder  aus  dieser  Verstel- 
lung  zurtickzuscheuchcn.  — Hie  zu  gleicher  Absicht  empfoh- 
lenen  Instrumente,  sind  ungleich  melir  beleidigender  und  ge- 
walircn  alle  die  genannten  Vorlheile  nicht;  dennoch  sind  sie 
bei  sehr  enge  gespaltenen  Augenlidern , die  sich  leicht  itm- 
stiilpen,  und  dann  die  vordere  Fla che  dcs  Bulbus  bis  auf 
eine  kleine  Spalte  decken,  bei  stark  hervorstchendem  oberen 
Orbitalrand,  tief  Iiegenden  Augen,  bei  Mangel  cines  brauch- 
baren  Gehiilfen  und  besonders  bei  sehr  unruliigen  Kindern, 
nicht  zu  entbehren.  Hierzu  verdienen  nun,  als  Augenlidhalter 
die  Silb erdrah thaken,  wie  der  von  Quengzy  und  be- 
sonders der  von  Assalini,  neuerdings  von  Pettier  verbesserf, 
mit  eincin  kleinen  nur  wenig  gekriimmten  Haken,  der  nicht 
auf  die  einpfindliche  Conjunctiva  gesetzt  zu  werden  braucht, 
voi  den  gekriimmten  Silberblechhakcn,  und  besonders 
v°l  ^cn  aheren  Instrumenten,  den  Augenspiegeln  ( Speculum 
ocuh)  die  zugleich  auf  eine  sehr  nachtheilige  Art  den  Aug- 
aplel  fixiren,  den  Yorzug.  BowzeEbedient  sich  zur  Auflic- 
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bung  dcs  obcrcn  Augenlides,  wean  ilnn  dazu  cin  inslruirler 
brauchbarer  Gehiilfe  felilt,  eines  cigncn  Silberdrahthakens, 
init  vcrschiedencn  aufwarls  gehenden  biegsamcn  Windungen, 
dcr,  nachdem  dcr  Operateur  das  oberc  Augenlid  damit  auf- 
gezogen  bat,  gegen  die  festsitzende  Kopfbedeckung  oder  eine 
umgcfiihrte  Cirkelbinde  nach  aufwarts  gelegt,  und  durch  die 
Windungen  dcsselben  mit  Stecknadeln  befestigt  wil  d.  (Vgl. 
Hvf eland’s  Journ.  d.  pr.  H.  1815.  St.  1.  S.  51.  fig.  c.)  — 
Desscn  Niitzlichkeit  hat  sich  inir  in  einigen  Fallen  bewahrt. 
Bei  der  Application  dieserHaken  ziehe  man  auf  angegebene  Art 
das  Augenlid  so  viel  wie  moglich  vom  Augapfel  ab,  und  schliipfe 
dann  sclmell  mit  dem  gekriimmten  Hakentheil  unter  das  Au- 
genlid,  halte  es  damit  aufgezogen  und  drucke  ilin  fest  gegen 
den  oberen  Orbitalrand,  ohne  den  Augapfel  dabei  im  min- 
desten  zu  beriihren.  Jssalini’s  Augenlidhalter  wild  aber 
nicbt  unter  das  obere  abgczogene  Augenlid  gebraclit,  son- 
dern  nur  gegen  desscn  Tarsalrand  gesetzt,  und  damit  das 
Augenlid  gegen  den  oberen  Orbitalrand  angedriickt  und  be- 
festigt gehalten,  und  dadurch  die  beleidigende  Beizung  der 
Augenlidcrconjunctiva  vermieden. 

Das  untere  Augenlid  eroffnet  und  halt  der  Operateur 
mit  dem  Zeigefinger  der  nicht  operirenden  Hand,  auf  die 
namliche  Art  beim  Tarsalrand  die  Cilien  mitgefafst,  und 
driickt  es  damit  gegen  den  unteren  Orbitalrand  fest  an,  in- 
dem  er  den  Mittelfinger  iiber  die  Thranencarunkel  anlegt. — 
Die  zu  diesem  Zwecke  von  Casaamata  empfohlenen  haken- 
formigen,  mit  einem  kleinen  Gewichte  versehenen  Instru- 
mente,  oder  das  Herabziehenlassen  des  unteren  Augenlides 
von  einem  Gehiilfen,  stelien  diesem  Handgriffe  bei  weitem  nacli. 

DerAnwendung  von  Instrumenten  zurFixirung  des  Au- 
ges  (Ophthalmo staten)  entlialte  man  sich  wo  moglich,  indem 
sie  immer  eine  neue  Yerwundung  machen  und  dadurch  zur 
Vermchrung  der  Entziindung  beitragen.  Kann  man  ihrer 
jedoch,  wegen  grofscr  Unruhe  des  Auges,  zumal  bei  Blind- 
gebornen  nicht  entbehren,  so  eignen  sich  liierzu  am  ersten 
der  Parmati’s che  Spiefs,  oder  Deinour's  Augcnhalter  mit 
Parmatschem  Spiefs,  oder  Rumpelt’s  Fingerhut  und  Ollen- 
roih’s  Fingerring  mit  Parmatschem  Spiefse.  Ersterer  wild 
vom  Gehiilfen,  welcher  das  oberc  Augenlid  halt,  an  dcr  iiu- 
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fserenSeite  in  gcringer  Entfernung  von  dcr  Hornliaut,  rccht- 
winklich  bis  zum  Querbalken  in  die  Sclerotica  eingestochen, 
und  dadurch  der  Augapfel  fixirt,  lelzterer  aber  voin  Ope- 
rateur  auf  den  Mittelfinger  der  das  untere  Augenlid  hcrab- 
zielicnden  freien  Hand  geselzt,  und  an  den  unteren  Theil 
des  Augapfels  nach  der  Nase  zu  in  die  Sclerotica  eingesetzt. 
Casaamata  gab  dem  Parmalschen  Spicfse  einc  5formige  Kriim- 
mung.  Bonzel  bediente  sich  zur  Befestigung  des  Auges  ei- 
nes  einfachen  Hackchens,  und  die  Alten  gebrauchten  liierzu 
die  Augenspiegel,  die  die  schadlichstcn  von  alien  Ophthal- 
mostaten  waren. 

In  Fallen  wo  der  Kranke  mit  einem  Auge  noch  sehen 
kann,  werde  dieses  Auge  mit  einer  Compressc  gedeckt,  und 
diese  durch  die  einaugige  Binde  ( Monoculus ) befesligt.  I)as 
Zubinden  des  einen  Auges  ist  selbst  dann  zu  rathcn,  wenn 
dies  gleichfalls  voin  Staar  erblindet  ware,  weil  durch  cin 
etwas  festes  Zubinden  des  niclit  zu  operirenden  Auges,  das 
zu  operirende  mehr  fixirt  gehalten,  und  dadurch  oft  der  so 
nachtheilige  Gebrauch  dieser  Ophthalmostaten  cnlbchrlich  ge- 
macht  wird. 

Zum  Verbande  nach  der  Operation  bedarf  es  ausserdem 
noch  schmaler  englischer  Pflasterslreifcn  zum  Vcrschliefsen 
der  Augenlider,  ein  Paar  fingcrbreiter  auf  Leinwand  gestri- 
chener  Heftpflasterstreifen , Compressen  und  einer  Augcn- 
binde.  — 

Erlauben  es  dieUmstande,  so  verrichte  man  am  besten 
die  Operation  in  dem  namlichen  Zimmer,  in  welchem  des 
Kranken  Bett  schon  vorbcreitet  steht,  und  trage  Sorge  dais 
die  Fenster  nach  Bedarf  gehorig  verdunkelt  werden  konnen, 
und  das  Bett,  wo  es  zu  haben,  mil  einem  Bettschirm  ura- 
stellt  werden  kann. 

Uebrigens  mufs  der  Staar,  mitAusnahme  des  Hornhaut- 
stiches,  am  linken  Auge  mit  der  rcchtcn,  und  am  rechlen  mit 
der  linken  Hand  operirt  werden.  Die  mit  einem  Knie  vcr- 
sehencn  Messer  oder  Nadcln,  um  auch  das  rechic  Auge  iibcr 
die  Ivase  her  mit  der  rechten  Hand  operiren  zu  konnen, 
sind  zu  verwerfen. 

I.  Von  der  Dislocation  dcr  Linsc  aus  dcmUm- 
fange  dcr  Pupille.  Diese  Operation  ist  im  Allgemcinen 
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angezeigt,  bci  miifsig  fcstcn,  nicht  zu  grolsen  Slaarcn,  beson- 
ders  bei  leichter,  lymphatischcr  oder  fadenartiger  "Verwach- 
sung  rail  der  Iris,  zumal  bei  j ungen  Individuen  bei  dencn 
man  zugleich  auf  die  Resorption  der  deprimirten  Cataracta 
rcclmen  kann.  Unsichcr  ist  sie  iinmcr  bci  Allen,  Aveil  bei 
ihnen  der  Glaskorper  nicht  mehr  die  gehorige  Elasticity  und 
Dichtigkeit  besitzt,  um  die  deprimirte  Linse  in  der  Tiefe  ge- 
liorig  fest  zu  halten,  oder  bei  sehr  unruhigen  Augen,  die 
darum  die  Extraction  durchaus  nicht  gestatlen-,  bei  Narben 
oder  parti eller  Trubung  der  Hornhaut;  bei  sehr  enger  vor- 
derer  Augenkammer,  oder  bei  Personen,  deren  Auge  sehr 
vulnerabel  ist,  und  die  nach  der  Operation  nicht  gehorig 
und  so'rgfaltig  gepflegt  werden  konnen;  ebenso  bei  sehr  tief 
liegcnden  Augen  und  enge  gespaltenen  Augenlidern,  so  vrie 
auch  umgekehrt  bei  stark  hervorragenden,  sogenannten  Glotz- 
augen.  • — Zu  unterlassen  ist  sie:  bei  weiclien,  oder  sehr 
harten  und  sehr  grofsen  Staaren  alter  Leute,  bei  starker  Ver- 
wachsung,  bei  den  meistcn  Kapselstaaren,  Avie  der  Chorioi- 
dealis,  denlritica  s.  arborescens,  pyramidata,  cum  bursa,  arida 
siliquata;  bei  Personen,  die  sich  nach  der  Operation  nicht 
ruhig  halten  konnen,  so  Avie  bei  denjenigen,  die  am  chroni- 
schen  Husten  leiden. 

1)  Von  der  Niederdriickung,  Depression  der  Linse 
durch  die  Sclerotica,  Scleroticonyxis,  der  altesten  Methode, 
die  schon  Galen  kannte. 

Einige  Stunden  vor  der  Operation  lasse  man  einen  1.  r op  fen 
gut  collii'tes  schAAaches  Hyoscyamus,  oder  Bclledonna  Infu- 
sum  von  des  Krautes  auf  Jfi  Wasser,  oder  eine  coUrnte 
Solution  des  Extrakts  von  gr.  v auf  5jj  destilhrtem  AVasser, 
und  von  der  Belladonna  etAvas  Aveniger,  nicht  zu  kalt,  ins 
Auge  fallen,  welches  man  | Stunde  vor  der  Operation  AArie- 
derholen  kann,  damit  die  Pupille  etwas  erAveitert  Avird,  avo- 
durch  man  sich  eine  bessere  Uebersicht  verschafft,  und  da- 
durch  zugleich  sich  die  bestimmtere  Handliabung  des  Inslru- 
inentes  im  Auge  erleichtcrt. 

Nachdem  nun  auf  angegebene  Art  der  Krankc  gegen 
das  einfallende  Licht  geselzt,  dessen  Kopf  vom  Gchiilfen  ge- 
horig befestigt,  und  die  Augcrilider  vorschriffsmafsig  erhffnet 
sind,  ergreift  der  Operateur  das  Hell  cincr  zaa  eisclmeidigen, 
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am  besten  mafsig  gekriimmten  lanzenfonnigen  Nadel  mit  dem 
Daumen  und  den  bciden  folgendcn  Fingcrn  so,  dafs  der 
Zeige-  und  Mittelfinger  gegen  die  eine  breite  Flache  des 
Heftes,  und  der  Daumen  ilmen  gegeniiber  und  zwar  in  der 
Mitte  gegen  die  andere  Seite  des  Heftes  zu  liegen  kommt: 
den  Ringfinger,  damit  er  nicht  liinderlich  ist,  schlage  man 
gegen  die  Hohlhand,  und  der  ausgeslreckte  kleine  Finger 
diene  wahrend  der  Operation  zur  Stiilze  der  Hand  am  Ge- 
sichte  des  Kranken,  und  halte  die  Nadel  nun  so,  dafs  die 
convexe  Flache  deren  Spitze  nach  oben  und  ilire  Concavitat 
nacli  unten  gerichtet  ist. — Der Einstickspunkt  falle  nun  hier 
| hochstens  G Linien  vom  Rande  der  Hornhaut  enlfernt,  und 
\ Linie  iiber  den  Horizontal-Durchmesser  des  Auges  in  die 
Sclerotica  nach  aufsen,  und  zwar  bei  der  Depression  urn 
defswillen  so  hoch,  dafs  man  die  Nadel  bequem  auf  den 
oberen  Linsenrand  auflegen,  und  die  Linse  gchorig  fassen 
und  senkrccht  deprimiren  kann.  Wiirde  der  Einstich  hier 
so  niedrig  wie  bei  der  Reclination  gemacht,  so  kann  man 
die  Nadel  nur  gegen  den  aufseren  Rand  der  Linse  legen, 
sie  dann  wold  nacli  innen  verschieben,  aber  nicht  deprimi- 
ren.  — Genau  an  dicse  Stcllc  setze  der  Operaleur  die  Spitze 
der  so  gehaltencn  Nadel  mit  dem  Heft  etwas  nach  unten 
gehalten,  rcchtwinklich  gegen  den  Einstichspunkt,  und  dringc 
damit  etwas  schnell  durch  die  Sclerotica  bis  zur  Mitte  der 
Nadclkriimmung,  damit  das  Auge  beim  Eindringen  sogleich 
von  der  Nadel  fixirt  werde.  Hierauf  w'erde  das  Heft  der 
Nadel  ctw  as  gehoben,  und  zugleich  etwas  zwischen  den  Fin- 
gern  herumgedreht,  so  dafs  die  ganze  Nadel  eine  horizontale 
Lage  bekommt,  und  die  convexe  Flache  ihrer  Spitze  der 
Iris,  die  concave  Flache  der  Linsenkapsel  zugekehrt  ist,  und 
nun  das  Heft  so  gegen  die  Schlafe  hingeneigt,  dafs  deren 
Spitze  parallel  mit  der  Traubenhaut  gegen  den  inneren  Au- 
genwinkel  hin  zu  stehen  kommt.  In  dieser  Richtung  dringe 
der  Operateur,  zwischen  der  Linsenkapsel,  ohne  diese  an- 
zustechen,  und  der  Traubenhaut  in  die  hintere  Augenkam- 
mer,  langsam  so  weit  nach  innen,  bis  ihre  aufserste  Spitze 
lnnter  dem  entgegengesetzten  PupiUenrande  der  Iris  sieh  ver- 
hirgt,  und  somit  die  starkstc  Breite  der  Nadel  mitten  in  der 
Pupille  erscheint,  und  dicse  die  vordere  Flache  des  Staars 
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dcckt.  Durch  Scnkung  des  Heftcs  fiihrc  man  hierauf  die 
Nadelspitze  zum  obcren  Rande  der  Linse,  dafs  ilire  concave 
Fliichc  genau  auf  den  oberen  Linsenrand  zu  licgen  kommt, 
und  die  convexe  dem  Ciliarkorper  zugerichtct  ist. 

Jetzt  mache  man  erst  ein  Paar  vcrsuchsweise  hebelar- 
tiiic  Bewcgungen  mit  der  Nadcl,  theils  um  zu  sehen,  ob  die 
Linse  sich  dislociren  liifst,  theils  um  dadurch  die  Depression 
vorzubereiten.  Folgt  nun  bei  diescn  vorbereitenden  Dislo- 
cationsversuchen  die  Linse  nicht,  sondern  wird  dabei  die 
Iris  stark  gezerrt,  so  hat  man  entweder  (be  Iris  mit  derNa- 
delspitze  aufgespiefst,  und  mufs  man  dann  diese,  durch  wc- 
niges  Zuriickziehen  aus  dem  Auge,  frei  machcn,  oder  es 
bcsteht  eine  zuvor  nicht  bemerkte  Verwachsung  zwischen 
der  Iris  und  Linsenkapsel,  welche  man  mit  dem  scharfen 
Seitenrand  der  Nad  el  trennen  mufs,  um  die  Iris  nicht  zu  zerrei- 
fsen  oder  vom  Cibarligament  abzulosen,  oder  der  Staar  folgt 
wohl  den  hebelartigen  Bewegungen  mit  der  Nadel,  steigt 
aber  immerwieder  auf,  indem  cine  ■widernaturbche  Venvach- 
sung  der  Kapsel  mit  der  tellerformigen  Grube  der  Hjaloi- 
dea  besteht,  — der  sogcnannte  elastische  Staar,  — in  welchem 
Fall  man  mit  der  Nadel  liber  den  oberen  Rand  dei  Linse 
nach  hinten  geht  und  auf  die  namliclie  Art  diese  liennung 
vornimmt.  Hierauf  legt  man  die  Nadel  wieder  auf  den  obe- 
ren Linsenrand  und  deprimirt  die  nun  freie  Linse  nach  un- 
ten  in  den  Grund  des  Auges,  indem  man  das  Heft  der  Na- 
del in  senkrechter  Richtung  langsam  in  die  Hiihe  hebt,  und 
dadurch  die  Nadelspitze  nach  unten  und  durch  diese  die 
Linse  in  den  Boden  des  Auges  hinabsenkt. 

Sobald  die  Linse  so  weit  deprimirt  ist,  dafs  ihr  oberer 
Rand  in  gleicher  Hiihe  mit  dem  unteren  Pupillenrande  steht, 
verweile  man  einen  Augenbhck  mit  der  Nadel  auf  dem  Staar. 
Um  nun  liicr  bei  dem  tieferen  Herabsenken  desselben  in 
den  Glaskcirpcr,  sich  nicht  mit  der  Spilze  der  Nadel  in  der 
Linse  zu  verhaken,  oder  den  Ciliarkorper  zu  zerreifsen, 
wende  man  nach  ciner  kleinen  Pause  die  Nadel  so,  dafs  nun 
die  convcxe  Fliichc  der  Nadelspitze  auf  den  oberen  Lmsen- 
rand  zu  liegen  kommt,  und  schiebe  die  Linse  vollends  so 
lief  in  den  Glaskiirpcr  hinab,  bis  sic  hinter  dem  unteren 

Pupillcnrand  ganz  verschwindet  und  die  Pupillc  ganz  frei 
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erscheint.  In  dieser  Lage  halte  man  die  Linse  einige  Zeit 
im  Boden  des  Auges  fest,  damit  sich  der  Glaskorper  geho- 
rig  iiber  dieselbe  hinweglegen,  und  sie  dadurch  hier  fixirt 
werden  kann,  welches  den  glucklichen  Erfolg  der  Operation 
am  ersten  sichert.  Man  entferne  alsdann  die  Nadelspitze, 
indem  man  sie  vorsichtig  aus  dem  weichen  schleimigen  Ueber- 
zug  der  Linse  etwas  zuriickzieht,  hebe  sie  bis  zurMitte  der 
Pupille  und  iiberzeuge  sich,  dafs  die  Nadel  vollkommen  frei, 
und  die  Linse  in  der  Tiefe  liegen  geblieben  ist.  Steigt  sie 
wohl  wieder  in  die  Hohe,  so  deprimire  man  sie  von  neuem 
und  so  oft,  bis  der  Zweck  erreicht  is t.  Alsdann  erst  fiihre 
man  die  Nadel  auf  die  namliche  Art  aus  dem  Auge  heraus, 
wrie  sie  eingefiihrt  wurde,  d.  h.  man  gebe  der  Nadel  wie- 
der eine  solche  Richtung  im  Auge,  dafs  die  convexc  Flache 
ihrer  Spitze  gegen  die  Iris  und  die  concave  gegen  den  Glas- 
korper zugerichtet  ist,  und  ziehe  sie  in  dieser  Lage  sanft 
zwischen  den  Fingern  rotircnd,  bis  gegen  die  Mitte  ihrer 
Kriimmung  aus  dem  Auge  zuriick,  bringe  sie  dann  in  die- 
selbe  Lage,  wie  beim  Einstich  durch  die  Sclerotica,  damit 
die  aufserste  Spitze  derselben  in  der  namhehen  Richtung  und 
reclitwinklich  wieder  aus  dem  Auge  hervortreten  kann,  in- 
dem man  deren  Heft  nacli  unten  senkt  und  deren  Spitze  so 
wendet,  dafs  deren  convex e Flache  nacli  oben,  die  concave 
nacli  unten  geiichtet  ist,  und  zieht  sie  in  dieser  Richtung 
schnell  aus  dem  Auge  hervor.  In  dcmselben  Augenbhck 
lasse  man  vorsichtig  das  Auge  schliefsen,  indem  man  zuerst 
das  obere  und  dann  langsam  das  untere  Augenlid  loslafst. 

Nach  der  Operation  drehe  man  den  Kranken  mit  sei- 
nem  Stuhle  so,  dafs  er  mit  dem  Rucken  gegen  das  Licht 
gewendet  ist,  und  gdnnc  ihm,  wenn  man  zumal  beide  Au- 
gen  nach  einander,  unter  angegebenen  Umstanden,  operirt 
hat,  eine  langere  oder  kiirzere  Zeit  die  licithige  Erholung, 
und  schreite  dann  zum  Yerband,  der  hier  nur  blofs  in  leich- 
ten,  ^01  den  Augen  herabhiingenden,  diese  deckenden  Com- 
pressen,  durch  eine  Binde  gegen  die  Stirn  befestigl,  bestcht. 
Man  mache  nun  unmittelbar  nach  der  Operation,  so  wie  der 
Kranke  auf  sein  Lager  gebracht  ist,  kalte  Fomentationen, 
wenn  sonst  nichts  deren  Anwcndung  untersagt,  und  setze 
diese  wemgstens  24  Stunden  ununierbrochen  fort.  In  Fallen 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd. 
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wo  nur  blofs  ein  Augc  operirt  ist,  schliefse  man  (las  andere 
init  cinem  Heftpflasterstreifen,  damit  (lurch  Erof  fnung  dieses, 
das  operirte  nicht  mithewegt  werde.  Sobald  nun  aber  mit 
denkaltenUmschlagen  ausgesetzt  wild,  dann  verschliefse  man 
das  operirte  Augc  auch  (lurch  einen  englischen  Pflasterstrei- 
fen,  damit  das  Eroffnen  des  Auges  nicht  in  dcr  Willkuhr 
des  Kranken  stelit,  der  er  in  der  Kegel  nicht  widerstehen 
kann,  so  sekr  er  auch  dagegen  gewamt  wird,  und  befestige 
davor  eine  Compresse  (lurch  eine  urn  die  Stirn  gefuhrle  Binde. 

Eine  etwa  wahrend  des  Einstichs  (lurch  die  Sclerotica 
sich  ereignende  kleine  Blutgeschwulst  unter  der  Conjunctiva 
des  Augapfels,  wire!  bald,  wahrend  dem  Gebrauch  der  kal- 

ten  Fomentationcn  verschwinden. 

Yon  den  iiblen  Zufallen  wahrend  und  nach  der 

Operation. 

a)  YVird  bei  der  Depression  der  Einsticlispunkt  zu  me- 
drig  gemaclit,  so  kann  diese  ordnungsmafsig  nicht  gelingen, 
und  ist  es  dann  gerathener,  statt  dieser  die  Rechnation  zu 
machen.—  Oderwird  wohl  der  Einsticlispunkt  zu  nahe  der 
Hornhaut  gemaclit,  so  hat  man  von  der  Verletzung  des  Ci- 
liarkorpers  eine  heftigere  Entzundung  zu  fiirchten,  gegen 
welche  man  dann  wirksamer  verfahren  mufs.—  Sollte  aber 
wohl  dcr  Einstich  zu  entfemt  vom  Hornhautrande  liegen,  so 
halt  es  schwer  die  Nadel  gehorig  auf  den  oberen  Rand  der 
Linse  zu  legen,  um  diese  gehorig  deprimiren  zu  konnen.— 
Man  ziehe  hier  am  besten  die  Nadel  wiedcr  vorsichtig  aus, 

und  mache  den  Einstich  von  neuem. 

b)  Ist  wohl  die  Nadel  sogleich  beim  ersten  Einstich  zu 
tief  eingedrungen,  und  die  Linse  dadurch  angespiefst,  so  ziehe 
man  sie  wieder  ein  wenig  zuriick,  um  sie  wieder  frei  zu 
machen,  und  schiebe  sie  dann  wieder  auf  bekannte  Art  vor, 
um  sic  auf  den  oberen  Rand  dcr  Linse  legen  zu  konnen. 

c ) Erfolgt  sogleich  beim  ersten  Einstich  durch  Verletzung 
der  Chorioidea,  des  CiUarkorpers  oder  der  Iris  cine  Blutung 
im  Auge,  welches  sich  auch  beim  Auflegen  der  Nad  el  auf 
den  oberen  Linsenrand  durch  Verletzung  des  CiUarkorpers 
ereignen  kann,  so  kann  bei  geringer  Blutung  und  unbedeu- 
tendcr  Farbung  des  Humor  aqueus  die  Depression  dcnnoch 
wohl  vollendet  werden  ; erfolgte  aber  wohl  eine  starke  Blu- 
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tung,  so  dafs  man  weder  die  Linse  noch  das  Instrument  er- 
kennen  konnte,  so  kann  zwar  der  geiibte  Operateur  die 
Depression  der  Linse  im  Dunkeln  versuchen,  der  wenig  ge- 
iibte  fiihre  aber  lieber  die  Nadel  wieder  vorsichtig  aus  dem 
Auge,  und  operire  erst  dann  wieder  von  neuem,  wenn  die 
Entziindung  und  das  Blutextravasat  beseitigt  sind. 

d)  Wild  wobl  bei  Einfiilirung  der  Nadcl  die  Iris  aufge- 
spiefst,  welches  am  leichtesten  mit  einer  geraden  Nadel,  oder 
bei  sehr  unruhigem  Auge,  erfolgt,  oder  wenn  man  es  ver- 
saumt  bei  dem  Fortfiihren  der  Nadel  diese  so  zu  wenden, 
dafs  man  statt  mit  der  convexen  Flache  derselben  mit  der 
Spitze  der  Nadel,  die  hintere  Wand  der  Iris  passirt  und  sich 
in  derselben  verhakt,  welches  man  alsbald  an  der  Zerrung 
der  Iris  gewahrt,  so  ziehe  man  diese  sogleich  so  weit  wie- 
der zuriick,  bis  die  Spitze  frei  geworden  ist,  und  schiebe  sie 
dann  von  neuem  auf  bekannte  Art  in  der  hinteren  Augen- 
kammer  vor. 

e)  Die  Depression  will  nicht  gelingen,  wcil  sich  jedesmal 
bei  dem  Depressionsversuche  die  Linse  um  die  Nadel  wiilzt, 
und  ihre  vorige  Stelle  einnimmt.  Hier  wiederhole  man  sehr 
langsam  und  vorsichtig  die  Depressionsversuche,  und  gelingt 
es  dennoch  nicht,  so  reclinire  man  die  Linse.  — Auf  die- 
selbe  Art  verfahrc  man  auch  in  dem  Fall,  wenn  die  Linse 
bei  den  wiederholten  Versuchen  zur  Depression,  wobei  man 
sie  recht  lange  niedergedriickt  halten  mufs,  wieder  ganz  oder 
theilweise  immer  von  neuem  wieder  aufsteigt.  Sollte  aber 
auch  hier  wohl  der  Reclinationsversuch  vergebens  sein,  dann 
stehe  man  von  jedem  weiteren  Yersuche  der  Art  ab,  und 
ziehe  die  Nadel  aus  dem  Auge  zuriick,  oder  mache  aufs 
Hochste  nur  noch  einen  vorsichtigen  Yersuch  die  Linse  zu 
discidiren,  und  wenn  bei  einer  harten,  meist  jetzt  sehr  be- 
wcglichen  Linse,  dies  auch  nicht  moglich  ware,  so  begniige 
man  sich  die  vordere  Linsenkapselwand  gehorig  zu  zerstoren, 
und  erwarte  den  weiteren  giinstigen  Erfolg  von  der  Resorb- 
tion  der  Linse.  Gelingt  auch  diese  nicht,  so  bleibt  uns  im- 
mer noch  die  spatere  Extraction  iibrig,  nach  vollig  beseitigter 
Entziindung  und  Reizung  des  Auges. 

/)  Die  Linse  kann  durch  Abglciten  der  Nadcl  von  ihrem 
oberen  Rande,  oder  wenn  sie  sich  bei  den  wiederholten 
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Versuchen  zur  Depression  lira  die  Nadel  wiilzt,  durch  die 
zu  selir  erweiterte  Pupille,  zumal  bei  sehr  unruhigen  und 
tingstlichen  Kranken,  in  die  vordere  Augenkammer  geiatlicn. 
Hier  raache  rann  auf  der  Stelle  die  gewiihnliche  Extraction, 
wenn  nicht  die  heftigste  Iritis  folgen  soil. 

g ) Jst  die  Linse  zu  gewaltsam  in  den  Grund  des  Auges 
gegen  die  Retina  gedriickt,  oder  ist  diese  wohl  durch  die 
Spitze  der  Nadel  verlelzt,  wenn  man  es  versaumte  diese  zur 
gehorigen  Zeit  auf  der  herabgedriickten  Linse  zu  wendem, 
und  die  ganze  Operation  mit  der  concaven  Flache  derselben 
vollendete,  so  aufsert  sich  dieses,  in  geringerem  Grade,  durch 
heftige  Schmerzen  im  Auge,  Funken-  oder  Farbensehen,  be- 
sonders  durch  das  Erscheinen  einer  schwefelblauen  Farbe  im 
ganzen  Auge,  welches  die  Kranken  sehr  beangstigt,  und  in 
hoherem  Grade,  durch  betrachtliche  Amblyopie  und  selbst 
Amaurose,  oder  durch  Nervenzufalle,  als  heftiges,  convulsi- 
visches  Erbrechen,  Anwandlungen  von  Ohnmachten,  kalte 
Schweifse  u.  dgl.  Hier  hat  man  gerathen,  die  Linse  durch 
einen  Druck  aufs  Auge,  oder  durch  eine  starke  Bewegung 
desKopfes  oder  eine  Erschutterung  des  ganzen  Korpers,  z.  B. 
durch  einen  Sprung  u.  dgl.,  wieder  zum  Aufsteigen  zu  brm- 
gen.  Dieser  Rath  ist  jedoch,  wenn  er  auch  in  einzelnen 
Fallen  gelang,  oft  erfolglos,  zu  geschweige,  dafs  durch  sol- 
chen  Druck  oder  eine  solche  Erschutterung  die  Zufalle  leicht 
noch  heftiger  werden  konnen.  Man  beschranke  sich  daher 
hier  auf  ein  recht  kraftiges  antiphlogistisches  Yerfahren , urn 
das  Hervorti-eten  einer  Entziindung  der  Retina  zu  verhin- 
dern,  und  iiberlasse  die  Linse  dem  Resorbtionsprocefs,  wo- 
durch  sie  allmahlig  vcrkleinert,  und  dann  der  beleidigende 

Druck  von  selbst  sclnvinden  wird. 

h)  Hat  man  wahrend  der  Depression  die  Linse  mit  der 
Nadel  aufgespiefst,  und  hebt  man  sie  immer  mit  derselben 
wieder  in  die  Hohe,  so  versuche  man  die  Lmse  mit  der 
convexen  Flache  der  Nadel  zn  rcclinircn  und  walze  sie  da- 
mit  recht  weit  nach  hinten  in  den  Glaskorper  zuriick,  halte 
sie  hier  ziemlich  lange  in  der  Tiefe  fest,  ziehe  hierauf  die 
Nadel  in  derselben  Richtung,  in  der  man  die  Linse  damit 
niederhielt,  von  derselben  wieder  hinweg,  und  hebe  dann 
erst  ihre  Spitze  wieder  hinter  der  Pupille  in  die  Hohe.  Ge- 
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lingt  dieser  erste  Versuch  auch  niclit  gleich  zur  Bcfreiung 
tier  Nadel  aus  der  Linse,  so  wild  docli  eine  Wiederholung 
dieses  Manovers  sicher  zum  Zwecke  fiihren. 

/)  Der  Kranke  rollt  das  Auge  unerwartet  und  sehr 
sclmell  nack  dem  inneren  Augenwinkel,  wobei  das  Augc 
sich  plijtzlich  von  der  Nadel  abstreift,  bcvor  man  mit  der 
Operation  zu  Ende  ist.  Hier  fiihre  man  die  Nadel  sogleich 
wieder  ein,  und  gelingt  es  nicht  durch  die  erste  Oeffnung, 
durch  einen  neucn  Einstich.  Bei  Unruhigen  sei  man  daher 
doppelt  auf  seiner  Hut,  dafs  solch  unangenehmes  Ereiguifs 
nicht  passirt,  und  suche  man  imrner  mit  der  Nadel  den 
Bewegungen  des  Auges  zu  folgen,  und  mit  dem  im  innern 
Augenwinkel  auf  der  Carunkel  liegenden  Mittelfinger  der 
nicht  operirenden  Hand  das  nach  innen  rollende  Auge  zuriick- 
zuscheuchen,  oder  sogleich  wieder  nach  aufscu  zu  treiben. 

k)  Ist  der  Kranke  wahrend  der  Operation  sehr  unru- 
hig,  will  er  nicht  gehorig  fest  halten,  bewegt  er  sich  mit 
dem  ganzen  Korper,  erliebt  er  sich  vom  Stuhle,  greift  er 
nach  der  Hand  des  Operateurs,  oder  huslct,  oder  nieset  er, 
oder  erfolgt  wold  ein  formlicher  Augenkrampf,  oder  eine 
Olmmacht,  so  halte  man  die  operirende  Hand  rechl  ruhig 
und  fest  gegen  das  Gesicht  des.  Kranken  angestemmt,  und 
suche  wo  moglich  die  Nadel  im  Auge  zu  crhalten  und  warlc 
ab,  bis  der  Kranke  ruhiger  wild,  urn  die  Operation  so 
schnell  als  mdgUcli  zu  vollcnden. 

l)  Eben  so  verhalte  man  sich  mit  der  Nadel  im  Augc 
gauz  ruhig,  wenn  wold  der  Gehulfe  das  obere  Augenlid  fal- 
len liifst  oder  das  untere  dem  Operateur  entschliipft. 

vi)  S teigt  die  deprimirte  Linse  nach  einem  oder  meh- 
reren  Tagen  wieder  in  die  Hdhe,  welches  weniger  die  Folge 
einer  ErschiUterung  oder  Anstrengung,  durch  Brechen,  Hu- 
sten,  Niesen,  oder  Pressen  bei  der  Stuhlausleerung  oder  eines 
Hruckes  u.  dgl.  aufs  Auge,  als  vielmehr  der  Enlzundung, 
zumal  einer  heftigen,  ist,  so  ist  vorerst  die  Entfcrnung  der 
Linse  nicht  zu  unternehmen , bis  die  traumatische  Entziin- 
dung  gehobcn  ist.  Erfolgt  nun  deren  Kesorbtion  nicht,  wel- 
ches immer  zu  hoften  ist,  wenn  sie  aus  alien  Verb  indung  en 
gchoiig  gctiennt  wurde,  so  mufs  sie  alsdann  cxtrahirt  werden. 

11)  Nach  der  Operation  erfolgcnde  Ncrvenzufalle,  als 
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Uebelkeit,  Erbrechen,  Krampfe,  Obnmachten,  besondcrs  hef- 
tige  Entziindungen  des  Auges,  werden  bci  der  N a cl  i belt  aud- 
iting naher  betrachtet,  welche  sich  nach  alien  Staaropcratio- 
nen  mit  der  Nad  cl  so  ziemlich  gleich  verhalten. 

2)  Yon  der  Umlegung,  Recbnation  der  cataractosen 
Linse,  durcb  die  Sclerotica  ( Sclerotihonyxis ) und  durch  die 
Hornhaut  {K er  atony  x is). 

Bei  der  Recbnation  der  Linse,  wird  dieselbe  durch  den 
Glaskorper  hindurch  so  urn  ihre  Achse  in  den  Grund  des 
Auges  zuriickgelegt,  dafs  ihr  oberer  Rand  nacli  hinten,  ilir 
unterer  nach  vorne,  ihre  vordere  Elache  nach  oben  und  ilne 
hintere  nach  unten  zu  stehen  kommt,  wobei  zugleich  der 
Glaskorper  bedeutend  zerstort  wird. 

Die  Recbnation  gewahrt  indessen  den  wesentlichen  Voi- 
theil  vor  der  Depression,  dafs  die  Linse  dadurch  viel  siche- 
rer  entfernt  wird  und  ein  Wiederaufsteigen  derselben  bei 
weitem  weniger,  als  nach  der  Depression  zu  furchten  ist, 
indem  sic  tiefer  in  den  Grund  des  Auges  zu  begen  kommt 
und  der  Glaskorper  sie  sicherer  in  der  Tiefe  befestigt  halt; 
auch  ist  sie  leichter  zu  verrichten,  indem  die  Nadel  gegen 
die  vordere  Elache  der  Linse  gelegt,  sicherer  wie  auf  dem 
oberen  Rand  derselben  bei  der  Depression  begt,  und  lauft 
man  auch  dabei  weniger  Gefahr  mit  der  Nadclspitze  die  Iris 
oder  den  Ciliarkbrper  zu  verletzen,  oder  sich  in  der  Iris 

oder  der  Linse  zu  verhaken. 

Dagegcn  ist  bei  dieser  Operationsmethode  zu  beruck- 
sichtigen,  dais  hierbei  der  Glaskorper  ungleich  mehr  leidet, 
was  jedoch  erfahrungsmafsig  keine  nachtheibgen  Eolgen  hat, 
und  dafs  die  vordere  Kapselwand  nicht  wie  bei  der  De- 
pression abgerissen,  sondern  bios  in  der  Richtung,  in  b el- 
cher man  die  Nadel  gegen  sie  anlegt,  eingerissen,  und  dem- 
nach  die  etwa  gleichzeitig  entmischte  vordere  Linsenkapse  - 
wand  nach  der  Operation  hinter  der  Pupibe  zuriickbleiben 

und  das  Sehvermogen  storen  wird. 

An^e'zeigt  ist  dahcr  die  Recbnation  in  alien  Eallcn  eines 
reinen  nicht  °zu  harten  oder  zu  weichcn  Linsenstaars;  dage- 
gen  contraindicirt  in  alien  Eallcn,  wo  mit  der  Linse  zugleich 
die  Linsenkapsel  verdunkelt  ist,  so  wie  beim  flussigen  Staar. 

Dennoch  ist  die  Recbnation  im  Gauzcn  giinstigi  1 > als 


Calaracta. 


167 


die  Depression,  wofern  sic  nur  uuter  richtigen  Indikationen 
unlernoinmen  und  kunstuiafsig  ausgefulu t wild. 

Die  Reclination  wild  nun  auf  eine  doppelte  Weise  ver- 
riclitet,  entweder  durcli  die  Sclerotica  odei  duicli  die 
Cornea. 

a)  Yon  dcr  Reclination  durch  die  Sclerotica. 

Hicrbei  wild  die  Linse  durch  hebelforniige  Bewegun- 
gen  mil  der  Nadel  so  nach  hinten  und  aufsen  umgclegt,  dafs 
sic  zwischen  den  geraden  unteren  und  den  geraden  aulse- 
ren  Augenmuskel  zu  liegen  kommt.  Sie  gewahrt  vor  der 
Reclination  durcli  die  Hornhaut  den  Vortheil,  dais  man  sie 
eher  bei  selir  unruhigen  Augen  verrichten,  und  in  Fallen, 
wo  die  Linse  immer  wieder  aufsteigt,  versuchsweise  die  De- 
pression ausiiben  kann;  dagegen  ist  sie  wegen  Verletzung 
dreier  Haute  mehr  zu  furcliten,  als  die  Reclination  durch 
die  Keratonjxis;  auch  kann  bei  ihr  leichter  die  Iris  oder 
die  Linse  aufgespiefst  werden,  da  die  Nadel  deni  Auge  des 
Operateurs  auf  einige  Augenblicke  verborgen  bleibt,  dage- 
gen man  bei  der  Operation  durch  die  Hornhaut  die  Nadel 
immer  deutlich  sieht.  Die  Reclination  durch  den  Scleroti- 
calstich  ist  daher  auch  nur  da  zu  unternehnien,  wo  die  Ke- 
ralonyxis  entweder  wegen  krankhafter  Beschaffenheit  der 
Hornhaut,  oder  wegen  des  unruhigen  und  stark  nach  ein- 
warts  roliendcn  Auges  niclit  verrichtet  werden  kann. 

Die  Vorbcreilung  und  Wahl  der  Instrumente,  die  Stel- 
lung  des  Kranken  gegen  das  einfallende  Licht,  die  Befesti- 
gung  des  Kopfes  und  Eroffnung  der  Augenlider  ist  die  naiu- 
liche,  wie  bei  der  vorhergehenden  Depression. 

Der  Einstichspunkt  der  Nadel  fallt  hier  aber  tiefer  als 
bei  der  Depression,  namlich  11  Linicn  unter  deni  Horizon- 
tal-Durchmesser  des  Auges,  | Linien  vom  Rande  der  Horn- 
haut in  die  Sclerotica,  und  wird  sie  in  derselben  Richlung 
eingesenkt  und  in  die  hintere  Augenkanmicr  gcfiihrt;  dann 
werde  ihr  eine  eLwas  schrage  Richtung  von  aufsen  und  un- 
len,  nach  innen  und  oben,  dem  Durchmesser  der  Linse  ent- 
sprechend  gegeben,  und  sie  mit  ihrer  Concavitat  gegen  die 
vordere  Fliiche  dcr  Linse  und  Linsenkapsel  gelegt,  und  nun 
die  LTmlegung  durcli  hebelforniige  Bewegungen  dcr  Nadel 
verrichtet.  Bcvor  man  aber  die  Linse  reclinirt,  suche  man 
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dieselbe  (lurch  wiederkolten  sanften  Druck  von  ilircr  Vcr- 
bindung  zu  trennen,  sie  zu  dislociren  und  die  Zerreifsung 
der  Hyaloidea  vorzubereiten,  um  alsdann  durch  langsarae 
hebelartige  Bewcgungen  die  Linse  durch  den  Glaskorper 
zuriickzuneigen  und  in  den  Boden  des  Auges  lhnabzusen- 
ken,  wobei  man  wolil  Acht  haben  mufs,  dafs  wahrend  die- 
sem  Zuriickdrangen  vorerst  noch  die  concave  Flache  der 
Nadel  auf  der  Linsenflache  bleibt,  um  sie  nicht  stall  zu  re- 
cbniren  zu  discidiren.  1st  sie  aber  einmal  so  weit  reclinirt, 
dafs  sie  eine  fast  liorizontale  Lagc  im  Glaskorper  angenom- 
men  hat,  so  wende  man  die  Nadel  so,  dafs  nun  ihre  con- 
vexe  Flache  gegen  die  jelzt  obere  Flache  der  Linse  zu  lie- 
gen  kommt,  um  sie  vollends  so  weit  in  den  Grand  des  Glas- 
korpers  und  etwas  nach  aufscn  hinabzusenken,  bis  sie  ganz 
aus  dem  Bereich  der  Pupille  verschwunden  und  nach  dcr 
aufseren  Seite  des  Auges  zwischen  den  geraden  unteren  und 
den  geraden  aufseren  Augenmuskel  gelagert  ist.  Wiirde 
man  hicr,  vor  der  vollstandigen  Reclination,  (lie  Nadel  nicht 
wenden,  so  lauft  man  Gefahr  gegen  das  Ende  der  Opera- 
tion die  Linse  aufzuspiefsen,  und  selbst  mit  der  Nadelspitze 
den  Grand  des  Auges  zu  verletzen. 

Die  so  reclinirte  Linse  halte  man  nun  einige  Zeit  im 
Augengrunde  fest,  damit  der  Glaskorper  die  Linse  geliorig 
deckt,  und  den  Raum,  welchen  die  Linse  bei  der  Reclina- 
tion  durchlauft,  geliorig  wieder  ausfiillen  kann,  um  deren 
wieder  in  die  Hohesteigen  zu  verhiiten.  Die  Nadel  werde 
hierauf  in  derselben  Richtung,  in  der  die  Linse  im  Grunde 
des  Auges  festgehalten  wurde,  ein  wenig  zuriickgezogen,  um 
deren  Spitze  aus  und  von  der  Linse  zu  entfernen;  alsdann 
hebe  man  deren  Spitze  in  die  Hohe,  wende  deren  convexe 
Flache  wieder  gegen  die  Iris  und  schiebe  sie  so  weit  in 
die  hintere  Augenkammer  ein,  bis  sie  hinter  der  Pupille 
sichtbar  wil'd.  Hier  verweile  man  einen  Augenblick  mit  der 
Nadel,  um  sicli  zu  tiberzeugen,  ob  die  Linse  auch  wirklicli 
im  Grunde  liegen  bleibt,  oder  ob  sie  theilweise  oder  ganz 
wiederaufsteigt,  um  in  dem  einen  oder  andern  Fall  die  Rc- 
clination  zu  wiederholcn,  oder  die  Nadel  aus  dem  Auge 
nach  angegebener  Art  bei  der  Depression  auszufuhren. 
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Nach  der  Operation  des  crsten  Auges,  gehe  man,  wie 
bei  der  Depression,  zu  der  des  zweiten  iiber. 

Der  Yerband  werde  auf  dieselbe  Weise,  wie  bei  der 
Depression  bestellt,  und  so  auch  die  etwa  vorkommenden 
iiblen  Ereignisse,  wahrend  und  nach  der  Operation,  be- 
liandelt. 

Sollte  die  Linse  nach  wiederholter  Reclination  wieder 
aufsteigen,  dann  kann  man,  bevor  zu  einer  anderen  Opera- 
tion iibergegangen  wird,  den  Yersuch  machen,  sie  zu  de- 
primiren,  was  zuweilen  hier  gelingt.  Mifslingt  auch  dies,  so 
vcrsuche  man  sie  zu  discidiren  oder  spater,  nach  vollstandi- 
ger  Heilung  der  Entziindung  imd  gehobener  Empfmdlich- 
keit  des  Auges,  zu  extrahiren. 

b)  Von  der  Reclination  durch  die  Keratonyxis. 

Hierbei  wird  die  Nadel  durch  die  Hornhaut  zur  Linse 
geftibrt,  und  diese  gerade  nach  unten  in  den  Grund  des 
Glaskorpers  umgelegt,  dais  sie  iiber  den  geraden  unteren 
Augenmuskel  zu  liegen  kommt. 

Diese  Reclination  durch  den  Hornhautstich  gewahrt  we- 
senthche  Yortheile  vor  der  durch  den  Scleroticalstich,  denn 
man  verletzt,  indem  man  die  Nadel  durch  die  Hornhaut  ein- 
fuhrt,  nur  eine  Haut,  wahrend  bei  jener  Methode  dercn  drei 
verletzt  werden;  man  fixirt  in  dem  Moment,  wo  die  Nadel 
durch  die  Hornhaut  eingestochen  ist,  das  Auge  fur  die  seit- 
lichen  Bewegungen;  man  kann  wahrend  der  Operation  die 
Nadel  bestandig  sehen  und  somit  eine  Ycrletzung  der  Iris 
eher  vermeiden,  wenn  nur  die  Pupille  hinlanglich  kiinstlich 
erweitert  ist.  Endlich  lafst  sich  auch  die  Reclination  der 
Linse  dabei  leichter  und  sicherer  verrichten,  weil  der  Ein- 
stichspunkt  (das  Hypomochlium  fiir  die  Nadel)  entfernt  von 
der  Linse  ist,  und  daher  die  Nadel  und  durch  sie  die  Linse 
leichter,  und  zwar  an  bciden  Augen  mit  der  rechten  Hand, 
bewegt  werden  kann,  und  weil  man  es  iiberhaupt  mehr  in 
der  Gewalt  hat,  die  Nadel  genau  in  der  Mitte,  mit  ihrer 
convexen Elaclie,  gegen  die  vordere  Wand  der  Linse  zu  le- 
gen,  und  deshalb  weniger  Gefahr  lauft  die  Linse  aufzuspie- 
fsen  oder  zu  discidiren,  oder  den  Grund  des  Auges  mit  dcr 
Nadelspitze  zu  verlclzen. 

Dcr  von  Einigen  ihr  gcmachte  Vorwurf,  dafs  allemal 
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cine  kleine  Triibung  der  vernarbten  Hornhautwunde  zuriick- 
bliebc,  die  das  deutliclie  Sehen  beeintrachtige,  und  dabei 
auch  der  Pupillenrand  leicht  verletzt,  gedriickt  und  gezerrt 
werde,  wild  durcb  gut  geformte  und  gearbeilete  Nadeln, 
durch  kiinstliclie  Erweiterung  der  Pupiile  und  kunstuiafsige 
Fiihrung  der  Nad  el,  bei  richtig  gewahltem  Einstichspunkt, 
vollig  gehoben. 

Die  Declination  durch  den  Hornkautstich  ist  daher  in 
alien  den  Fallen  angezeigt,  wo  iiberhaupt  Indication  fiir  die 
Declination  Statt  findet,  wenu  nur  die  Hornhaut  und  Iris  von 
guter  Beschaffenheit  sind,  und  besonders  der  Pupillenrand 
der  Iris  nach  der  Eintropfelung  von  Hyoscyamus- Infusion 
durch  gleichmafsige  Erweiterung  kcine  Verwachsung  verralh. 

Contraindicirt  ist  dagegen  diese  Operationsmethode:  bei 
krankhafter  Beschaffenheit  der  Hornhaut,  z.  B.  Triib ungen 
und  Narben,  oder  chronische  Entziindung  derselben,  oder 
bei  geringem  Grad  von  Pannus,  wobei  dcr  Kranke  dock 
noch  sehen  wiirde,  ware  nur  die  Cataracta  beseitigt;  eben 
so  bei  krankhafter  Beschaffenheit  der  Iris,  z.  B.  Verwach- 
sungen  zwischen  der  Traubenhaut  und  der  Linsenkapsel, 
welche  sich  besser  mit  einer  durch  die  Sclerotica  eingcfiihr- 
ten  Nadel  trennen  lassen,  besonders  aber  wenn  solche  Ad- 
liasionen  zwischen  dem  Pupillenrand e der  Iris  und  der  Lin- 
senkapsel bestehen,  welche  die  kiinstliche  Erweiterung  der 
Pupiile  verhindern;  endlich  wenn  das  Auge  sehr  unruhig 
ist  und  es  sich  so  stark  nach  inncn  walzt,  dafs  man  nicht 
den  gehorigen  Einstichspunkt  treffen  kann.  Doch  geben  in 
der  Degel  gerade  unruhige  Augen  Indication  fiir  diese  Ope- 
rationsart,  weil  man  das  Auge  nach  gemachtem  Einstich  durch 
die  Cornea  melir  in  seiner  Gewalt  hat  und  fixircn  kann. 

Die  Prognose  bei  der  Dechnation  durch  die  Keratony- 
xis,  wo  nur  eine  Haut  durchstochen  wild,  ist  im  allgemeinen 
giinstiger,  als  bei  der  durch  die  Sclerotikonyxis,  wo  drei 
Haute  durchstochen  werden.  Wenn  dagegen  beim  Horn- 
hautstich  die  Hornhaut  gezerrt  und  gequctscht,  die  Nadel 
nicht  gehorig  hebclartig  bcwegt  und  die  Stichwunde  nicht 
zum  Hypomochlium  gemacht  wild,  so  erfolgt  gewohnlich 
cine  heflige  Corneitis,  mit  Abscefsbildung  und  nicht  sclten 
mit  ganzlicliein  Yerlust  des  Augcs. 
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Die  Vorbereitung,  Befestigung  und  Stellung  des  zu  Ope- 
rirenden  gegen  das  einfallende  Licht,  und  die  dcs  Opera- 
teurs,  so  wie  die  Eroffnung  und  Befestigung  der  Augcnlidei, 
ist  ganz  die  vorhergehonde  und  die  Nadel  dieselbe,  wie  bci 
der  Reclination  durcb  die  Sclerotica,  blanche  wollen  sicli 
liier  ciner  feineren  Nadel  bedienen,  wozu  abci  um  dcswil- 
len  nicht  zu  rathen  ist,  weil  man  damit,  wenn  der  Staar 
nicht  selir  hart  ist,  denselben  leiclit  zcrdriickt,  und  nicht  si- 
cher  genug  zur  Reclination  fafst. 

Der  Einsticlispunkt  der  Nadel  falle  nun  cine  starke  halbe 
Linie  unter  das  Centrum  der  Hornhaut,  damit  die  Iris  we- 
der  beim  Einsticli  aufgespiefst,  noch  wahrend  der  Operation 
der  Pupillenrand  derselben  gezerrt  und  gedriickt  werde,  noch 
die  nach  der  Heilung  der  Wunde  zuriickbleibcnde  kleine 
Narbe  der  Pupille  gegeniiber  zu  liegen  kommt. 

Sob  aid  sich  nun  der  Augapfel  zum  Einsticli  gchorig  gc- 
stellt  hat,  schiebe  man  die  mit  dem  Hefte  von  den  Augen 
erhabengehaltene,  mit  der  convexen  Fliiche  ilirer  Spilze  auf 
der  Spitze  des  linken  Zeigefiugers  zuruckgezogen  und  da- 
durch  gedeckt  liegende  Nadel  gegen  das  Auge  vor,  und  ste- 
clie  sie  an  der  angegebenen  Stclle  rechtwinkelicht  bis 
zur  Mitte  ilirer  Kriimmung  rasch  und  siclier  durch  die  Horn- 
haut cin,  und  fixire  dadurch  zugleich  das  Auge.  Jetzt  senke 
man  schnell  das  Heft  der  ISadel  nach  unten  gegen  die 
“VYange  des  Kranken  herab,  und  schiebe  die  ISadel  in 
dieser  Lage  durch  die  vordere  Augenkammer  und  die  Pu- 
pille in  die  hintere  gegen  die  Linse,  zwisehen  diese  und  die 
Iris  so  weit  hinauf,  dal’s  sie  genau  in  der  Mitte  gegen  den 
obern  Rand  der  Linse  mit  ilirer  convexen  Fliiche  zu  lie- 
gen kommt.  Ehe  man  nun  diese  reclinirt,  suclie  man  sie 
durch  einen  wiederholten  sanften  Druck  zu  dislociren,  um 
sowohl  die  Zerrcifsung  der  hinteren  Linsenkapselwand  als 
auch  des  Glaskdrpers  vorzuberciten.  Nun  erst  reclinire  man 
die  Linse  durch  vorsichtige  und  langsame  hebclartige  Bewc- 
gungen  der  Nadel,  und  senke  sie  in  den  Grand  des  Auges 
durch  den  Glaskorper.  Hier  halte  man  sie  einige  Zeit  fest, 
damit  der  Glaskorper  sich  gchorig  iiber  die  Linse  weglegcn, 
und  sic  hier  fixirt  haltcn  kamu  Um  nun  aber  die  Nadel- 
spilze  wieder  zur  Pupille  zuriick  zu  fiihren,  ohne  Gefahr 
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zu  laufen,  die  Linse  mit  derselben  wieder  in  die  Holie  zu 
heben,  ziebe  man  zuerst  die  Nadel  in  derselben  Richtung, 
in  der  man  die  Linse  niedergedriickt  hielt,  und  mit  einer 
etwas  rotirenden  Bewegung  cin  wenig  aus  dem  Auge  zu- 
riick,  damit  deren  Spilze  etwas  von  der  Linse  und  ihrem 
sulzigen  Ueberzug  entfernt  wird,  senke  nun  erst  das  Heft 
derselben  herab,  und  bringe  dadurch  ihre  Spitze  wieder  in 
die  Pupille  zuriick.  Bleibt  hierauf,  nacb  einigem  rubigen 
Verweilen  mit  der  Nadel  im  Auge,  die  Linse  in  der  Tiefe, 
dann  fiibre  man  dieselbe  in  borizontaler  Lage  mit  einer  etwas 
rotirenden  Bewegung  bis  zur  Mitte  ibrer  Spitze  zuriick,  hebe 
dann  das  Heft  etwas  in  die  Hohe,  so  dafs  die  aufserste 
Spitze  der  Nadel  recbtwinkclicht  gegen  die  Sticbwunde,  wie 
bei  dem  Einstich  zu  stehen  kommt,  und  ziebe  die  Nadel 
scbnell  zuriick,  und  lasse  dann  die  Augenlider  sebliefsen. 

D er  Yerband  ist  derselbe,  wie  der  zuvor  bei  der  De- 
pression angegebene. 

Die  ctwa  vorkommenden  iibelen  Ereignisse  wabrend 
und  nacb  der  Opei’ation,  sind  zum  Tbeil  dicselben,  wie  die, 
bei  der  Depression  und  Reclination  durcb  die  Sclerotica; 
docb  kann  bier  besonders  in  Folge  eines  feblerbaften  Ein- 
sticbes  die  Iris  entweder  aufgespiefst  oder  ibr  Pupillenrand 
oder  die  Hornliaut  mit  dem  Balken  der  Nadel  gezerrt  und 
gequetsebt  werden.  Hier  mufs  man  durch  ein  sehr  strenges 
antipblogistiscbes  Yerfahren  der  sonst  sicher  erfolgcnden  Ent- 
ziindung  der  Iris  vorzubeugen,  oder  der  schon  entstandenen 
durcb  Aderlafs,  Blutcgel  vorzugsweise,  und  kalte  Fomenta- 
tionen  zu  begegnen  sueben;  auch  unterlasse  man  niebt,  bei 
cintretender  Iritis  die  Pupille  durcb  ein  Belladonna-  oder 
Hyoscyamus-Infusum  zu  erweitern.  — Sollte  bei  grofser 
Unrube  des  Kranken  und  des  Auges  vor  Yollcndung  der 
Operation,  die  Nadel  unerwartet  aus  dem  Auge  berausfab- 
ren,  so  suclie  man  sie  auf  der  Stelle,  mogliebst  durch  die 
erste  Sticbwunde,  wieder  einzufuhren,  und  gelingt  dies  niebt, 
durcb  einen  neuen  Einsticb.  Steigt  endlich  die  Linse  nacb 
wiederbolten  Redinalionsversuchen  immer  wieder  auf,  so 
discidire  man,  bevor  man  die  Nadel  ausfubrt,  die  Linse  und 
zerstore  dabei  vorzugsweise  die  vordere  Kapselwand,  wo- 
nach  cs  wobl  gelingt,  dafs  die  Linse  sich  durch  Resorb tion 
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entfernt,  mid  im  Fall  auch  dieser  Vcrsuch  mifslingt,  da  suche 
man  spater  nach  Entfernung  aller  entziindlichen  Reaction, 
die  Linse  durch  die  Extraction,  wenn  sie  anders  noch  ge- 
macht  werden  kann,  zu  entfernen. 

c)  Yon  der  D epressio-Reclination. 

Hierbei  wird  die  Linse  mit  ihrer  Kapsel,  durch  die  ab- 
sichtliche  Yerbindung  der  Depression  mit  der  Reclinalion 
aus  der  Sehaxe  entfernt,  und  soli  dies,  vermoge  dieser  dop- 
pelten  Dislocation,  um  so  leichler  und  sicherer  gelingen. 
Doch  ist  bier  zu  beachten,  dafs  durch  solche  doppelte  Yer- 
wundung  das  Auge  mehr  leidet,  als  bei  einer  einfaclien  Re- 
clination  oder  Depression,  und  darum  auch  diese  Opera- 
tion bei  sehr  vulnerablen  Augen  nicht  unternommen  wer- 
den  darf.  Angezcigt  ist  sie  dagegen  in  alien  den  Fallen, 
welche  iiberhaupt  eine  Indication  fiir  die  Dislocation  der 
Linse  geben,  und  bcsonders  bei  der  Cataracta  capsulo-lcn- 
ticularis  dura  mit  stark  getriibter  vorderen  Kapselwand,  die 
deren  ganzliche  Entfernung  nothwendig  macht. 

Die  Operation  wird  durch  die  Sclerotica  wie  bei  der 
Depression  verrichtet,  daher  auch  die  Yorbcreitung  und  Wahl 
der  Instrumcnte  dieselben  sind. 

Ist  man  daher  bei  dieser  Operationsmethode  mit  der  De- 
pression der  Linse  nach  angegebener  Art,  so  weit  gekom- 
men,  dafs  deren  oberer  Rand  in  gleicher  Hohe  mit  dem  Pu- 
pillarrande  steht,  wobei  man  jedoch  sorgfaltig  darauf  achten 
mufs,  dafs  die  zuvor  hinlanglich  abgerissene  vordere  Linsen- 
kapselwand  mitgefafst  und  mit  hinabgedriickt  werde,  dann 
hebe  man,  statt  die  Nadelspitze,  wie  bei  der  einfachen  De- 
pression umzuwenden  um  die  Operation  zu  vollenden,  diese 
nach  oben  in  die  Hohe,  damit  die  nur  theilweis  dislocirte 
und  noch  nicht  ganz  deprimirte  Linse  wiedcr  in  die  Hohe 
steigt.  Hierauf  ziehe  man  die  Nadel  ein  klein  wenig  aus 
dem  Auge  zuriick,  und  bringe  sie  in  die  Lage  wie  zur  Re- 
elination  durch  die  Sclerotica,  und  rechnire  die  Linse  und 
die  abgelofste  vordere  Kapselwand,  auf  die  daselbst  ange- 
gebene  Art,  bis  zur  Yollendung  der  Operation,  bestelle  den 
Yerband  wie  dort  und  begegne  den  etwa  vorkommenden 
iiblen  Ereignissen,  bei  sehr  strenger  antiphlogistischer  Be- 
handlung  nach  bekannter  Art. 
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II.  Von  dcr  Discision  dcr  Krystalllinse. 

Sobald  die  Linsenkapselwande  hinlanglich  zerstort,  die 
Linsc  selbst  nur  einigermafsen  discidirt  und  deren  getrennte 
SLiicke  von  der  wasscrigcn  Fcuchtigkeit  gchorig  umspiililt 
werden,  so  werden  diese  nach  und  nach  von  dcrsclben  auf- 
gclost,  und  durch  den  immerwahrenden  Stoffwechscl  allmah- 
lig  absorbirt.  Die  Resorb tionskraft  ist  wobl  in  beiden  Au- 
genkammern  gleich,  und  riihrt  die  getraumte  rascliere  Auf- 
saugung  in  der  vorderen  Augenkammer  wohl  nur  daher, 
weil  bei  grofserer  Verlheilung  der  Staarstiicke , die  Einwir- 
kung,  des  in  dieser  ungleich  mebr  vorhandenen  Humor 
aqueus  zu  deren  Auflosung  kraftiger  ist.  Die  Linsenkapsel- 
reste  werden  niebt  resorbirt,  sondern  sie  schrumpfen  zusam- 
men,  rollen  sich  ziiriick  und  Iagern  sich  in  der  Gegend  des 
Cibarkorpers,  wo  sie  einen  weifsgrauen  Kranz  bilden. 

Die  Discision  der  Linse  ist  verhaltnifsmafsig  die  geringste 
Vcrwundung  dcs  Auges  unter  alien  Staaroperationsmethoden, 
und  ist  die  Linse  einmal  aufgesogen,  so  kann  sie  nie  wie- 
der  erscheinen  wie  nach  der  Declination  oder  Depression, 
durch  Wiederaufsteigen  derselben,  wobei  aufserdem  das 
Auge  ungleich  mchr  zu  leiden  hat.  Die  Extraction  hat  zwar 
auch  diesen  giinstigen  Ei'folg  und  zwar  auf  der  Stelle,  allein 
die  grofse  Schnittwunde  der  Cornea,  die  Beleidigung  der 
Pupille  beim  Austritt  dcr  Linse,  und  das  hiiufige  Vorkom- 
mcn  cines  Vorfalls  der  Iris  und  des  Glaskorpers,  sind  imuier 
sehr  hoch  in  Anschlag  zu  bringen.  — Die  Discision  kann 
selbst  bei  sehr  unruhigen  Augen,  vorzugsweise  bei  Kindern 
und  bei  solchen  Individuen  gemacht  werden,  welche  sich 
nach  der  Operation  nicht  gehorig  halten  konneu.  Leider  ist 
dcr  Erfolg  der  Discision  nicht  immer  ein  giinstiger,  da  die 
Linsenstucke  zuweilen  nicht  resorbirt  werden,  ohne  davon 
einen  bestimmten  Grund  angeben  zu  konnen.  Ist  \delleicht 
in  einem  solchen  Fall  der  Krankheitsprocefs,  der  die  Ca- 
taracta veranlafst,  noch  nicht  vollendet,  dcr  Staar  mithin  noch 
nicht  reif,  und  die  noch  fortwirkende  Ursache  unterhalt  die 
Triibung  dcr  discidirtcn  Staarstiicke  und  behalt  das  Ueber- 
gewicht  liber  den  Aufsaiigungsprocefs,  den  Stoffwechsel?  — 
Je  j linger  indessen  der  Staarkranke  ist,  um  so  mchr  kann 
man  hier  auf  einen  giinstigen  Erfolg  rechnen,  da  bckanntlich 
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bei  bejahrten,  iibcr  50  Jahre  alten  tier  Stoffwcchscl  sehr 
triige  ist.  Bei  weichen  Staaren,  zumal  bei  j ungen  Individuen, 
geht  in  der  Regel  der  Aufsaugungsprocefs  rasch  vor  sich, 
und  dennoch  gehen  zuweilcn  Monate  dariiber  hin. 

Unberiicksichtigt  darf  indcssen  hier  niclit  bleiben,  dafs 
zuweilcn  auch  nacli  dieser  Operation  sehr  heftige  Zufalle, 
und  besonders  hartnackige  Iritis  erfolgen,  indem  nach  Zer- 
storung  der  Linsenkapsel,  dureh  die  Einwirkung  des  Humor 
aqueus  die  Linsenstiicke  sich  sehr  auflockern,  alsdann  den 
an  sich  schon  engen  Raum  der  hinteren  Augenkammer  sehr 
ausfiillen  und  beengen,  wodurch  die  Iris  nach  vorne  gedrangt 
wird,  oder  die  Linse  oder  deren  grofsere  Sliicke  sich  in 
die  Pupille  legen,  diese  reizen,  zerren  und  ausdehnen,  und 
sie  dann  zu  der  so  hartnackigen  Entziindung  und  deren  Eol- 
gen  determiniren. 

Die  Discision  findet  nun  ihre  Anwendung  bei  alien  wei- 
chen  Staaren,  die  sich  durch  alle  anderen  Operalionsmetho- 
den  nicht  so  gut  entfernen  lassen;  vorzugsweise  bei  jungen 
Individuen,  bei  kleinen  Kindern  oder  Gemiithskranken,  bei 
Taubstummen,  iiberhaupt  bei  sehr  unruhigen  Krankcn  oder 
nur  sehr  unruhigen  und  vulncrablen  Augen;  bei  Personen 
die  sich  nach  der  Operation,  entweder  aus  korperlichcn  oder 
moralischen  Ursachen  nicht  ruhig  halten  konnen,  z.  B.  bei 
Asthmatischen,  an  veraltetem  Husten  Leidenden,  bei  hysteri- 
schen,  hypochondrischen  und  melanchohschen  Individuen ; bei 
Personen  die  an  Krampfen  leiden,  bei  unfolgsamen  Kindern 
u.  s.  w.;  eben  so  bei  Personen  denen  die  nothige  Ptlege  und 
Wartung  gebricht.  Zu  iibersehen  ist  es  endlich  nicht,  dafs 
die  Zerstiickelung  eines  harten  Staares,  der  nach  der  Recli- 
nation  oder  Depression  immer  wiederaufsteigt,  zuweilcn  ge- 
lingt  und  die  Aufsaugung  erfolgt,  wenn  man  auch  nur  die 
Kapsel  gehorig  zerstort. 

Contraindicirt  ist  sie  dagegen:  bei  bejahrten  Personen 
und  harten  Staaren,  wegen  des  meist  unsicheren  Erfolgs  der 
Aufsaugung,  die,  wenn  sie  auch  erfolgt,  immer  sehr  langsam 
geht  und  oft  nur  unvollkommen  ist;  bei  bedeutender  Ent- 
mischung  der  Linsenkapsel,  wo  dann  Ieicht  Stiicke  der  ver- 
dunkelten  Kapsel  hinter  der  Pupille  hangen  bleiben,  die  das 
Schvermogen  triiben,  und  bei  Cataracta  accreta  zwischen  der 
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vordercn  Linsenkapselw.and  und  dcr  Iris,  indem  die  Kapsel- 
reste  in  Folge  der  Entziindung  sich  wieder  mit  der  Iris  ver- 
einigcn  und  das  Sehvermogen  von  neuem  storen.  Hier  ist 
daher  immer  die  Depression  oder  die  Reclination,  besonders 
die  Verbindung  von  beiden,  so  wie  die  Extraction  mit  ei- 
ncm  giinstigeren  Erfolg  zu  unternelnncn. 

Wenn  man  nun  aucb  bei  der  Discision  niclit  immer  auf 
einen  sicheren  Erfolg  rechnen  kann,  so  darf  man  doch  unter 
giinstigen  Umstanden,  bei  weichen  Staaren  und  bei  gehori- 
ger  Zerstorung  der  vorderen  Linsenkapsel,  wenn  sie.  nickt 
zu  sehr  entmischt  oder  krankhaft  verdickt  ist,  denselben  hof- 
fen.  Nur  biite  man  sich  sogleick  eine  giinstige  Prognose  zu 
stellen,  da  selbst  unter  den  giinstigsten  Aussichten  durch  sehr 
heftige  Entziindung,  mindestens  das  Sehvermogen,  wenn  nicht 
das  ganze  Auge,  unter  den  heftigsten  Schmerzen  verloren  geht. 

Die  Operation  selbst  kann  nun  entweder  durch  den  Scle- 
roticalstich,  oder  durch  den  Hornhautstich  verrichtet  werden. 

c)  Von  der  Discision  der  Linse  durch  die  Scle- 
rotic onyx  is.  Sie  werde  nur  in  dem  Ealle  verrichtet,  wo 
die  Operation  durch  die  Hornhaut  wcgen  krankhafter  Be- 
schaffenheit  derselben,  oder  weil  der  Augapfel  sich  zu  stark 
nach  innen  rollt,  nicht  gcmacht  werden  kann,  und  ist  sie  au- 
fserdem  wegen  Verletzung  dreier  Haute  immerhin  ungleich 
wichtiger,  als  die  Discision  durch  die  Hornhaut. 

Die  Vorbereitungen  sind  dieselben,  wie  bei  der  Depres- 
sion, und  wird  die  nur  wenig  gekriimmte  Nadel  auf  dieselbe 
Weise  wie  bei  der  Reclination  durch  die  Sclerotica  in  die 
hintere  Augenkammer  eingefiihrt.  Die  Linsenkapsel  werde 
alsdann  zuerst  senkrecht  von  oben  nach  unten,  dann  in  die 
Quere  und  einige  Mai  in  diagonaler  Richlung  zugweise  zer- 
schnitten,  und  dann  erst  mit  der  Nadelspitze  die  Linse  selbst, 
durch  einige  tief  durch  ihrc  Substanz  gefiihrte  Schnitte  eben- 
falls  zugweise  zertheilt.  Hierauf  reclinire  man  den  Linsen- 
kern  oder  grofsere  Lmsenstiicke  in  den  Grand  des  Glaskor- 
pers  auf  ahnliche  Art,  wie  bei  der  Reclination,  urn  besonders 
aucli  die  hintere  Kapsclwand  zu  zerstorcn,  und  fordere  dann 
mit  der  Breite  der  Nadelspitze  einzehie  Lmscntheile  vorsich- 
tig  aus  dcr  hinteren  in  die  vordcre  Augenkammer,  ohnc  die 

Iris  zu  benachtheiligcn.  Bei  einem  Milch-  oder  Kasestaar 

erfolgt 


Cataracta. 


177 


erfolgt  dies  oft  schon  von  selbst.  — Nach  Vollendung  dor 
Operation  ziche  man  die  Nadel  wie  bei  der  Reclination  durch 
die  Sclerotica  zuriick,  und  besorge  wie  dort  denVerband. 

Aufser  den  schon  vorgekommenen  iibelen  Ereignissen 
wahrend  und  nach  der  Operation,  sowohl  bei  dcr  Depres- 
sion als  Reclination  durch  die  Scleroticonyxis,  kann  cs  hicr 
noch  folgende  besonders  geben: 

1)  dafs  man  wahrend  der  Zerschneidung  der  Kapsel  imd 
Linse  die  Iris  mit  der  Nadelspitze  fafst  und  verletzt,  und 
wohl  gar  vom  Ciliarband  abldfst,  wonach  alsbald  eine  BIu- 
tung  und  Triibung  der  Augenkammer  und  spa  ter  Iritis  folgt. 
Hier  suche  man  so  gut  als  moglich  die  Operation  zu  been- 
digen,  und  behandle  die  nachfolgcnde  Entziindung  zweek- 
mafsig. 

2)  Die  Zerstorung  der  vorderen  Linsenkapsel  gelingt  nicht 
vollkommen,  zumal  an  der  aufseren  Seitc,  wegen  Unmoglich- 
keit  mit  der  Nadel  bei  dem  Einstichspunkt  dahin  gelangcn 
zu  konnen,  und  dann  hier  ein  verdunkeltes  Linsenkapsel- 
sliick  das  Schvermogen  theilweis  behindert.  Man  suche  da- 
her  dieses  Linsenkapselstiick  abzureifsen  und  durch  die  Re- 
clination in  den  Grand  dcs  Auges  zu  deprimiren,  und  ge- 
lingt dies  nicht,  spiitcr  zu  extrahiren. 

3)  1st  wohl  von  der  Linse  zu  vicl,  oder  besonders  bei 
einem  harten  Staar,  die  ganze  Linse  in  die  vordere  Augen- 
kammer gekommen,  so  mufs  man  sogleich  die  Hornhaut 
hffnen,  und  die  Linse,  oder  ihre  Sliicke  entfernen,  wenn 
nicht  die  heftigste  Iritis  folgen  soil. 

4)  Die  Resorbtion  dcr  Linse  gelingt  nicht,  wenn  binnen 
3 bis  4 Wochen  noch  keine  Veranderung  daran  bemerkt 
werden  kann.  Ergicbt  sich  hier  nach  kiinstlicher  Erweiterung 
der  Pupille  durch  Hyoscyamus,  dafs  die  Kapsel  nicht  gchti- 
rig  zerschnitten  war,  und  dafs  sich  die  Oeffnungen  in  der- 
selben  wieder  geschlossen  haben,  so  wicderhole  man  die 
Operation.  War  aber  die  Linsenkapsel  hinreichend  zerstort 
imd  die  Linse  davon  gehorig  entblofst,  so  liegen  dem  Mifs- 
lingen  der  Resorbtion  andcrc,  nicht  gehorig  zu  erforschende 
Ursachen  zu  Grunde,  und  mufs  man  dann  die  Linse  durch 
cine  andeie  Operationsmethode,  am  besten,  wo  es  angcht, 
durch  die  Extraction  entfernen. 

Med.  cliir.  Encycl.  Ylf.  Bd. 
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b ) Yon  der  Discison  der  Linse  durch  die  Kcrn- 
tonyxis.  Die  Zcrstiickelung  der  Linse  durch  die  Hoi nliaut, 
die  von  Buchhorn  zuersl,  als  cigenc  Methode  empfohlen,  von 
Lattgenbeck  vcrbcssert  und  zuerst  bei  Menschen  geiibt  wurde, 
verdient  im  Allgcmeincn  den  Yorzug,  wcnn  sie  anders  aus- 
gefiihrt  werden  kann,  wegen  leichterer,  sicherer  und  voll- 
standigerer  Yerrichtung  der  Operation,  indem  man  die  Na- 
del  wahrend  der  ganzen  Zeit  sehen  kann,  dabei  nur  einc 
Haut  verletzt  und  im  Moment  des  Einstichs  das  Auge  fixirt 
halt.  — Zu  unterlassen  ist  sie  aber  bei  krankhafter  Beschaf- 
fenheit  der  Hornliaut,  und  wcnn  der  Augapfel  sich  so  stark 
nach  innen  walzt,  dafs  man  nicht  zum  gehorigen  Einstichs- 
punkt  gelangen  kann. 

Die  Vorbereitungen  und  Wahl  der  Instrumcnte  sind 
die  Yorhergehenden.  Der  Ort  des  Einstichs  und  die  Ein- 
fiihrung  der  Nadcl  durch  die  Hornliaut  bis  in  die  hintere 
Augenkammer,  geschehen  wie  bei  der  Reclination  durch  die 
Keratonyxis.  Alsdann  wende  man  die  Nadel  ein  wenig  zwi- 
schen  den  Fingern,  dafs  deren,  auf  den  oberen  Rand  der 
Linsenkapsel  liegende  convexe  Spitzenflache,  so  zur  Seite  zu 
stehen  kommt,  dafs  man  langs  der  Kapsel  einen  Liingen- 
schnitt  nach  unten  zugweise  fiihren  kann.  Hierauf  ziehc  man 
die  Nadel  ein  klein  wenig  zuruck,  seize  sie  an  den  innern 
Rand  auf  ahnliche'Art  an,  und  mache  horizontale  und  nci- 
thigenfalls  diagonale  zugige  Schnitte  urn  die  Kapsel  vollstan- 
dig  zu  zerschneidcn.  Alsdann  richte  man  die  Nadel  gegcn 
die  Linse  selbst,  und  zerschneide  auch  diese  in  einige  gro- 
fsere  Stucke  durch  wiederholte  Langenzuge,  und  reclinire 
den  Kern  der  Linse  oder  bei  harter  Linse  das  grofste  Lin- 
senstiick  durch  den  Grund  des  Auges  in  den  Glaskorper, 
wie  bei  der  Reclination  durch  die  Keratonyxis,  verlheile  und 
fordere  einige  Stucke  in  die  vordere  Augenkammer,  durch 
hebelartige  Bewegungen  der  Nadel  von  hinten  nach  vorn, 
entferne  dann  kunstmiifsig  die  Nadel  aus  dem  Auge  und  lege 
den  Yerband  an. 

Die  etwa  vorkommenden  Ereignisse  wahrend  und  nach 
der  Operation,  sind  schon  hinreichend  bei  den  bisher  ab- 
gehandelten  Operalionen  vorgekommen. 

Von  der  Nachbehandlung  der  am  Staar  durch 
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die  Nadel  Operirten.  Nach  vollendeter  Operation  unter- 
suclie  man  noch  einmal  das  Auge  sorgfiiltig,  und  stelle  vor- 
sichtige  Sehversnche  mit  dcm  Kranken  an.  Zu  der  Absicht 
drehe  man  denselben  so  mit  dem  Sluhle  um,  dafs  dessen 
Riicken  dem  Fenster  zugekehrt  ist,  und  beschatte  zugleich 
mit  beiden  Handen  das  Auge.  — Nun  erst  lasse  man  den 
Kranken  die  Augen  langsam  offnen,  und  halte  ihm  in  ma- 
fsiger  Entfernung  einige  grofsere  Gegenstiinde  vor.  Diese 
Yersuche  iibertreibe  man  indessen  ja  nicht,  um  nicht  da- 
durch  zum  Wiederaufsteigcn  der  Linse  Veranlassung  zu  ge- 
ben,  und  es  schon  geniigt  dem  Operirten  die  Ueberzeugung 
gegeben  zu  haben,  dafs  die  Operation  gliicklich  abgelaufen 
ist.  — Nach  Disci sion  der  Linse,  oder  bcim  Milchstaar  kann 
der  Kranke  unmittelbar  nach  der  Operation  nicht  deutlich, 
oder  vrohl  gar  nicht  sehen,  und  mufs  man  ihm  dies  voraus- 
sagen,  damit  er  nicht  muthlos  werde. 

ZuweiJen  sieht  aber  der  Kranke  nach  der  gliicklichst 
abgelaufenen  Operation  gar  nichts,  oder  er  sieht  alles  farbig, 
Tvie  in  einem  Kaleidoscop,  oder  alles  triibe  und  schwarz. — 
Ist  diese  Erscheinung  das  Produkt  der  psychischen  Einwir- 
kung  von  der  Operation,  so  geht  diese  nach  einiger  Ruhe 
und  Erholung  des  Kranken  voriiber,  und  der  Kranke  wird 
dann  gut  sehen;  ist  es  aber  Folge  von  einem  Druck  auf  die 
Retina  durch  die  deprimirte  oder  reclinirte  Linse,  oder  Symp- 
tom eines  krankhaften  Zustandes  des  Glaskorpers  und  der 
Retina,  dann  ist,  besonders  in  letzterm  Fall  die  Prognose 
sehr  schlecht,  aber  im  vorhergehenden  Fall  kann  sich  dies 
spater  noch  ausgleichen,  so  wic  der  Resorb tionsprocefs  der 
Linse  vorschreitet,  und  dadurch  der  Druck  sich  allmahlig 
vermindert,  oder  ganzlich  verschwindet. 

Sobald  die  Augen  nach  dicsen  Seliversuchen  wieder 
geschlossen  sind,  lasse  man  sogleich  verhaltnilsmafsig  einen 
sehr  starken  Aderlafs  anstellen,  dessen  Quantity  nach  dem 
Alter  und  den  Kraften  des  Kranken,  und  je  nachdem  das 
Auge  viel  oder  wenig  bei  der  Operation  gelitten  hat,  und 
je  nach  der  Vulnerability  des  Auges  zu  bestimmen  ist. 
Ein  solcher,  unmittelbar  nach  der  Operation  angestellter 
Aderlals,  selbst  bei  dem  Ansehn  nach  Schwa chlichen , ist 
erfahrungsmafsig  nicht  gcnug  zu  beachten,  indem  er  fiir 
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die  ganze  Nachbchandlung  und  den  Erfolg  der  Operation 
von  der  grbfstcn  Wichligkcit  ist.  Der  Kranke  werde 
hiernach  erst  auf  scin  Lager  gcbracht,  das  Zimmer  gc- 
borig  verdunkelt,  das  Lett  mit  cinem  Bettschirm  umstellt, 
um  ibn  dcslo  sicherer  gegen  die  Einwirkung  dcs  Liebtes 
und  der  Zugluft  zu  sebiitzen,  und  die  grofstc  l\ubc  bei 
sparsamer  und  magerer  Dial  gehalten.  Gebt  nun  allcs  er- 
wiinsebt,  so  kann  man  ibrn  am  3tcn  Tagc  ctwas  krafli- 
gcre  Diat  mit  Eleisehbriihe  balten  lassen,  und  gelic  nur  all- 
mahlig  zu  etwas  consistenteren  Nahrungsmitteln  z.  B.  Breicn, 
iun^en  Gemiiscn  u.  dgl.  iiber.  1st  von  eincr  traumatiscbcn 
Entziindung  niebts  mebr  zu  fiirchten,  dann  erst  gebe  man 
xu  der  den  Krankcn  gewohnten  Diiit  iiber.  — Bei  Pcrsonen 
die  an  Tab ackscbnupfcn  gewohnt  sind,  lasse  man  dies 
mafsig  forlsctzen,  um  die  gewohnte  Ableitung  durch  die  IS a- 
sensclileimbaut  niebt  zu  entziehen;  dagegen  aber  untersage 
man  streng  das  Ta'backrauchen. 

Da  von  eincr  reclit  kraftigen,  streng  antipblogistischcn 
Bebandlung  nur  allein  der  giinsUge  Erfolg  abhangt,  so  macbe 
man  auch  gleich  Anfangs  ununterbrochen  Tag  und  Nacbt 
kalte  Umschliige  iiber  die  Augen  mit  kleinen  leinenen  Com- 
pressen,  welcbe  am  besten  iiber  ein  Stiick  Eis  gelcgt,  odcr 
in  einem  Eimer  mit  reebt  frischem  kaltein  AYasser  anhaltend 
kalt  erbalten  werden,  damit  weder  ein  schmerzhaftes  Gefiibl 
noch  Hitze  in  den  Augen  entstebt.  Um  lner  aber  die  dabei 
fast  unvermeidliche  Erkaltung  durch  das  Nafswerden  des 
Bettes  und  der  Kleidungsstucke  zu  verbiiten,  lege  man  den 
Kranken  ofters  ein  trocknes  weickes  Handtuch  um  den  Hals. 

Sind  die  kalten  Umschliige  cine  Stunde  lang  angewen- 
det  und  haben  sich  wahi-end  dem  die  Hitze  und  unange- 
nelime  Empfindung  imAuge  niebt  verloren,  so  mufs  sogleich 
zu  einem  zweiten,  ebenfalls  verhaltnifsmiifsig  starken  Aderlafs 
geschritten,  und  wenn  nacli  Verlauf  wiedcr  eincr  Stunde, 
bei  fortgesetzten  kalten  Eomcntationen,  niebt  jcdcs  fremd- 
artige  unangenehme  Gcfubl  aus  den  Augen  gcwichen  ist, 
Blutegcl  angesetzt  werden,  damit  es  niebt  zur  Entwicklung 
ciner  Entziindung  kommt,  denn  ist  cs  cinmal  bis  zum  Her- 
vorlreten  dcr  traumatischen  Entziindung  gckommcn,  so  ist 
das  Auge  so  gut  wie  verloren.  Eincr  jeden  Spur  von  Ent- 
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zfindung  seize  man  sogleich  Blutegel  entgegen,  undzwar 
Erwachsenen  die  ersten  IVlalc  mclit  nntei  111  1-^j  die 

man  gehorig  nachbluten  und  dabei  die  kalten  Foinentalionen 
forts  elzen  lafst.  Dies  Verfahren  wiedcrliole  man  innner  so- 
glcicli,  wic  sieli  cin  fremdes  (jrefiilil  im  Auge  zeigt. 

Sollte  der  Krankc  in  den  erslen  Tagen,  durch  den  er- 
lilteuen  Blutverlust  sieli  selir  matt  fiiblen,  so  reiclie  man  auf 
den  Abend  £ — 1 Gran  wafsrigen  Opiumextract,  odcr  1 
■bis  2 Gran  Lactucarium,  zumal  bei  selir  reizbaren  unruhigen 
Krankcn,  und  besonders  letzteres,  da  es  wedcr  Congestionen 
noch  Ycrstopfungen  veranlafst.  — Wcnn  nach  den,  die 
ersten  zweimal  24  Slundcn  unausgesetzt  forlgcsetzlen,  kalten 
Umschlagen  der  Krankc  keine  unangenehme  Empfindungen 
in  den  Augen  hat,  die  Temperatur  dcrselbcn  ganz  normal 
isf,  wenn  keine  heifse  Thriinen  mebr  ablliefsen,  die  Augen- 
lider  ganz  gesund  aussehen,  die  Bander  dcrsclben  niebt  ge- 
rotliet  und  dieWimpcrn  durch  cine  mafsige  Quanlitat  Mei- 
botiischcn  Driiscnschleim  verklebt  sind,  dann  kann  man  diesc 
Efmschlage  auf  einige  Zeit  ausselzen,  die  Augen  sanft  <ib- 
tiocknen  und  sic  einige  Zeit  unbedeckt  lassen.  Sobald  sich 
aber  wieder  ein  unangenehmes  Gcfiihl  zeigt,  so  wende  man 
diese  sogleich  wieder  an,  und  schwindet  hierauf  dasselbc 
niclit,  so  setze  man  sofort  wieder  Blutcgel  an.  So  wic  sich 
aber  der  Kranke  wieder  ganz  wold  fiihlt,  setze  man  die 
kalten  Umschliige  wieder  aus,  und  wiederhole  so  oft  dies 
Ycrfahren,  als  es  die  Umstandc  gebicten.  Die  Anwendung 
der  Kiilte  unlerlasse  man,  wcnn  es  angeht,  nach  dem  5ten 
bis  6ten  Tag,  und  die  der  Blutcgel  setze  man  bis  zur  vol- 
lendeten  Heilung  fort,  so  oft  es  die  Ersclieinungen  erfor- 
dern.  — Die  gchorige  Leibesoffnung  unterhalte  man  vom 
2ten  Tage  an  durch  ein  Infus.  sennae,  oder  durch  die  Aqua 
laxativ.  Vienn.,  odcr  das  Electuar.  lenitivum,  oder  durch  Kali 
accticum  und  andcre  gclindc  wirkendc  Mittelsalze,  oder  durch 
Klystive. 

Habcn  die  Augen  bei  der  Operation  vicl  gclitten  und 
ist  wohl  Iritis  zu  furcliten,  odcr  ist  bei  grofser  Yulnerabili- 
tiil  des  Augcs,  oder  iiberhaupt  Neigung  zu Entztindung,  Ex- 
sudalion  und  Eilerung  im  Auge  vorhanden,  oder  beginnl 
cine  Enlzundung  des  Glaskorpcrs,  oder  schwellcn  nach  der 
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Discision  der  Linse  die  Linsenstiicke  sehr  an,  so  reichen  die 
kalten  Umschlage  und  Blutenlziehungcn  allein  nicht  aus,  son- 
dern  man  mufs  diese  Miltel  durcli  Mercurialien  in  grofsen 
Gaben  unterstiitzen , z.  B.  den  Calomel  alle  1,  2 — 3 Stun- 
den  zu  1,  2 — 3 Gran  innerlich  geben,  und  die  graue  Queck- 
silbersalbe  taglicb  einmal  in  die  Umgegend  des  Auges  cin- 
reiben,  und  hiermit  so  lange  fortfahren,  bis  Nacldafs  der 
Erscheimuigen  oder  Speichelflufs  erfolgt,  und  dann  erst  da- 
mit  aussetzen. 

Stellen  sich  wold  nach  der  Operation  catarrhaliscbe  Af- 
fectionen  ein,  dann  wirke  man  durch  inn  ere  Mittel  zugleicb 
auf  die  Haut,  und  wende  Fufsbader  oder  Senfteige  auf  die 
Wadcn  an.  — Bei  rheumatischen  oder  gichtischen  Zufallen 
miissen  aber  die  kalten  Umschlage  unbedingt  so  lange  aus- 
gesetzt  werden,  als  diese  bcstehcn,  und  man  wende  zugleich 
starkere  ableitende  Mittel  und  kraftige  Gegenreize  durch  Spa- 
nischfliegenpflaster,  Brechweinsteinsalbe,  Fontanel,  Haarseil, 
reizende  Fufsbader  u.  dgl.  an,  verordne  ein  entsprecliendes 
inneres  Heilverfahren,  und  substituire  warme,  aber  nur  lau- 
warme,  ofter  zu  wiederholende  Umschlage  von  Bleiwasser. — 
Gegen  consensuelles  Erbrechen,  besonders  reizbarer  Perso- 
nen,  niitzen  vorzugsweise  Salzklystire  u.  dgl.  innerbche  Arz- 
neien  und  Einreibungen  von  fliichtiger  Salbe  mit  Opium  in 
den  Unterleib.  1st  es  mehr  nervos  und  wohl  von  Verlez- 
zung  der  Ciliarnerven  oder  der  Retina  entstanden,  so  gebe 
man  Ipecac,  in  kleinen  Gaben,  Yaleriana,  Castoreum,  Liq. 
ammon.  sicc.,  Opium  u.  dgl.,  besonders  Lactuarium  zu  1 
bis  2 Gr.  alle  2 — 3 Stunden.  Bei  Abwesenheit  aller  Ent- 
ziindung  Camillenklystire  mit  Opium,  oder  dergleichen  von 
Hyoscyamus  Infiisiun. 

Die  Augen  werden  von  dcm  3ten  Tage  an  taglich  von 
dem,  zwischen  den  Augenlidern  sich  ansammclnden  und  diese 
zusammenklebenden,  Schleim  mit  einem  zarten  mit  lauwarmem 
Wasser  befeuchtcten  Schwammchen  oder  fcincn  reinen  Lein- 
wandliippchen  vorsichtig  gereinigt,  wobei  aber  aller  Druck 
aufs  Auge  unterbleiben  mufs.  Das  hierzu  notliige  Licht  ver- 
schaffe  man  sich  durch  vorsichtiges  Ocffnen  der  Vorhiingc, 
wobei  aber  das  Licht  von  hinten  liber  den  Kopf  des  Kran- 
ken  hcrgclcitet,  oder  wo  dies  nicht  angeht,  durch  ein  hintcr 
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den  Kopf  des  Krankcn  gehaltenes  Licht  bewerkstelllgt  wer- 
den  mul’s.  Findet  man  die  Augenlidrander  stark  geriithet, 
und  die  Au^enlider  Odematos  angeschwollen,  dann  sind  meist 
die  tieferen  Gebilde  desAuges  ergriffen,  welches  sich  durch 
das  Herabziehen  des  untern  Augenlides  und  nach  oben  Rol- 
len  des  Augapfels  deutlicher  ergeben  wird;  oder  ist  dieRb- 
the  gleichmai’sig  iiber  die  Conjunctiva  verbreitet,  und  diese 
blasenartig  zwischen  den  Augenlidrandern  hervorgetrieben 
(< Chemosis ),  so  erijffne  man  auch  das  obere  Augenlid,  um  sich 
von  dem  Zustande  der  Iris  und  Pupille  zu  iiberzeugen,  da 
alsdann  meist  Iritis  zugegen  ist.  ■ — Hier  scarificire  man  die 
aufgewulstete  Conjunctiva  an  der  erhabensten  Stelle,  wo- 
nach  die  Spannung  meist  gleich  nachlalst,  setze  solort  meh- 
rere  Blutegel  an,  lasse  nothigenfalls  zurAder  und  gebe  Ca- 
lomel in  grot'sen  Gaben.  Der  Verengerung  und  wohl  Schlie- 
fsung  der  Pupille  begegne  man  durch  Eintropfeln  von  Bel- 
ladonnainfusum , oder  reibe  das  Extract  davon  mit  Speichel 
um  das  Auge  ein,  oder  lege  ein  davon  bereitetes  Pilaster 
um  die  A&gen.  — Sammelt  sich  untcr  den  verklebten  oder 
geschlossen  gehaltenen  Augenlidern  die  durch  die  traumati- 
sche  Reizung  vermehrte  Thranenfeuchtigkeit  an,  und  verur- 
sacht  diese  Stechen  und  Brennen,  so  wird  dies  meist  nach 
dem  angegebenen  Reinigen  des  Auges,  durch  Entleerung  der- 
selben  nachlassen,  oder  man  lasse  den  Krankcn  nur  das  im- 
tere  Augenlid  im  inneren  Augenwinkel  etwas  nach  abwiirts 
ziehen,  wonach  die  angehauften  Thranen  alsbald  abfliefsen.  — 
Vom  5ten  bis  liochstens  den  8ten  Tag,  mtissen  die  kalten 
Fomentationen  unterbleiben,  und  suche  man  dann  die  etwa 
noch  vorhandenc  Entziindung  durch  Blutegel  und  Calomel 
zu  bekampfen,  und  bahe  von  nun  an  die  Augen  taglich  ei- 
nigeMal  mit  blofs  lauemWasser  und  trockne  sienur  jedcs- 
mai  danach  sorgfaltig  ab.  Hierdurch  wird  der  Schleim  stets 
envcicht,  die  Augenlider  gereinigt  und  die  Spannung  geho- 
ben.  — Die  wichtigste  und  gefahrvollste  Entziindung  nach 
Staaroperationen,  die  der  Hyaloidea  des  Glaskorpers,  hat 
meist  Verlust  des  Selivermogens  zur  Folge,  und  pflegt  be- 
sonders  dann  vorzukommen,  wenn  bei  der  Reclination  oder 
Depression  der  Glaskorpcr  schr  gelitten  hat.  Sie  beginnt 
mit  sehr  geringen,  kaum  merklichen  Erscheinungen  gegen 
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den  5 — 8 Tag,  his  wohin  der  Kranke  noch  rccht  gut  sah, 
mit  Druck  im  Augc  und  der  Slirn,  und  eincm  chvas  ver- 
melirten  periodischcn  Thranenflufs;  die  Augenlidrander  wer- 
den  gerothet  mit  geringer  odematoser  Geschwulst.  Die  Pu- 
pille  wird  unbeweglich  und  liinter  dcrselbcn  zeigt  sich  eine 
dicht  anliegende  gleichmafsigc  graugelblichc  Triibung,  wobci 
das  Sehvennogen  immer  inehr  schwindet,  so  dal’s  der  Kranko 
bald  keine  Gegensttinde  mehr  unterscheiden  kann,  wobei  je- 
doch  die  Licbtschcu  immer  grofser  wird.  Nach  einigen  Tagen 
rotliet  sich  die  Conjunctiva  starker,  und  erhebt  sich  durch 
ein  unterliegendes  Exsudat  von  der  Sclerotica.  Spater  er- 
folgt  im  Innern  ein  Exsudat,  welches  sich  vom  Glaskorper 
durch  die  Pupille  in  die  vordere  Augenkammer  ergiefst.  — 
Die  Zertheilung  dieser  Enlzundung  ist  nur  moglich,  wenn 
man  sie  gleich  im  Begimien  entdeckt,  durch  einen  reichlichen 
Aderlafs,  Anselzen  einer  grofsen  Menge  von  Blutegeln,  Ca- 
lomel in  grofsen  Gaben  bis  zum  Speichclflufs  und  Queck- 
silbereinreibung. 

Sollte  cine  heftige  Enlzundung  der  Hornhauf,  nach  dcr 
Keratonjxis  in  Eiterimg  und  Abscefsbildung  ubergehen,  dann 
wende  man  aufser  den  iibrigen  allgemein  und  orllich  ent- 
ziindungswidrigeu  Miltcln,  lauwarme  Umscldage  von  einem 
Gran  Sublimat  in  acht  Unzen  destillirtem  Wasser  aufgelol’st 
an,  und  fahre  damit  so  lange  fort,  bis  der  Eiter  enhveder 
resorbirt  ist,  oder  der  Abscei's  sich  geoffnet  hat,  in  welchem 
letzteren  Fall  man  alsdann  das  Geschwiir  mit  Opiumtinctur 
bepinseln,  aber  nie  den  Abscefs  kiinsllich  eroffnen  mufs. 

Gcht  der  ganze  Augapfel  zufolgc  einer  lieftigen  Oph- 
thalmitis in  Vcreiterung  iiber,  dann  beschranke  man  sich  auf 
die  angegebene  Sublimalaufschlage  und  Mercurialeinreibun- 
gen,  und  -wenn  der  Abscefs  sich  freiwillig  croffuet  hat,  be- 
pinsele  man  cbcnfalls  den  Augapfel  mit  Opiumtinctur.  Nach 
dcr  kiinstlichcn  Eroffnung  geht  mcist  der  ganze  Augapfel 
verloren.  — Sobald  die  Enlzundung  dcr  Augen  sich  gemin- 
dert  hat,  oder  verschwunden  ist,  erleichtere  man  dcs  Kran- 
ken  Lage,  lassc  ihn  aufreclit  silzen,  vermindere  allmahlig 
die  Zimmcrverdunkelung  und  lassc  ihn  nach  8 Tagen  taglich 
mit  vcrschlosscncn  Augen  im  Zimmer  herumfuhren. 

Nach  Vcrlauf  des  (iten  Tages  croffne  man  allc  2 bis 
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3 I'Ve  das  obcrc  Augcnlid,  um  sich  von  der  Beschaffenheit 
der  inneren  Gebilde  (lcs  Auges  zu  iiberzcugcn;  bei  starker 
Entziindung  dcs  Auges  mufs  dies  abcr  taglich  geschchen. 

1st  der  Staar  (lurch  die  Discision  operirt,  dann  mufs 
man  alle  3 — 4 Tage  eine  Hyoscyamuseintraufelung  in  die 
Augen  machen,  damit  von  Zcit  zu  Zeit  einzelne  Theilc  der 
zerstiickeltcn  Linse  durch  die  erweitertc  Pupille  in  die  vor- 
derc  Augenkammer  gclangcn  konnen.  Sollte  abcr  nacli  dic- 
ser  Operation  durch  die  zu  stark  aufgelockertcn  Linsenstiickc 
in  der  vordercn  Augenkammer  eine  starke  Entziindung  der 
Iris  veranlafst  werden,  so  croffne  man  soglcich  die  Horn- 
liaut  mit  dem  Staarmesser  um  diese  Linscntheile  anszuziehen, 
tvenn  nicht  Atrcsie  der  Pupille  und  selbst  wold  Vcrlust  dcs 
Auges  erfolgen  soil. 

Zuweilcn  erscheinen  nach  14  Tagcn  oder  drei  Wochcn 
weifsgrauc,  meist  fadenartige  Exsudationen  hinter  der  Pu- 
pille (vergl.  Dr.  W.  Sommerring’s  Beobacht.  iib.  d.  organi- 
schen  Veranderungcn  im  Auge  nach  Staaropcrationen,  mit 
3 Steindruckt.  Frankf.  1828.  S.  68  u.  70),  gcwdhnlich  Folgc 
einer  schleichenden  Entziindung,  die  das  Sehvermogen  bald 
mehr  oder  weniger  truben,  gegen  welche  man  soglcich  Mer- 
kurialeinrcibungen  in  die  Umgcgend  des  Auges,  und  Em- 
tropfeln  von  Hyoscyamus-  oder  Belladonnainfusien  anwenden 
mufs,  ob  schon  in  der  Rcgel  sich  wenig  dagegen  thun  lafst. 

1st  nach  Verlauf  von  3 Wochcn  die  Entziindung  giinz- 
lich  gescliwundcn,  so  gewohne  man  den  Kranken  sehr  all- 
mahlig,  zuerst  Abends  bei  der  Dammcrung  auf  Augenblickc 
an  Betrachtung  griifserer  Gegenstande,  und  beschatte  die 
Augen  durch  einen  passenden  nicht  rlriickenden  Augenschirm. 
Diese  Sehvcrsuche  werden  noch  bei  hellcrem  Liclite  fortge- 
setzt,  bis  der  Kranke  ohne  unangenehme  Empfmdung  im 
Auge  den  Liclitreiz  vertragen,  und  dann  das  Zimmer  ver- 
lassen  und  sich  im  Frcien  bewegen  kann. 

Um  den  atoniseken  Zustand  der  Gefiifse,  wodurch  eine 
lcichtc  Pvothung  der  Conjunctiva  bedingt  wird  zu  begegnen, 
daif  man  erst  jetzt  zu  gelind  zusammenziehenden  Mittehi 
ins  Auge  zu  tropfeln  ubergehen,  wozu  sich  eine  Auflosung 
von  5 gr.  Lapis  divin.  in  5jjj  Aquae  opii  dcstill.  und  spater 
i gr-  Ziuc-  sulphur,  in  ojj  Aq.  op.  destill,  aufgclost,  taglich 


186 


Cataracla. 


2mal  zuui  EintrOpfebi  pafst,  und  falire  damit  so  Iange  fort 
bis  alle  Empfmdlichkeit,  Liclilscheu  und  Rothe  des  Augcs 
geschwunden  ist. 

Den  Gebrauch  der  Staarbrillen  erlaube  man  ja  nicht  zu 
fifth,  und  mufs  dann  der  Kranke  sicli  immer  2 guter  Bril- 
len,  einer  zu  fernen  Gegenstanden,  mit  der  man  den  Anfang 
macht,  bis  sicli  das  Augc  daran  gewoknt  hat,  und  einer  zu 
naken  Gegenstanden,  als  zum  Lesen  u.  dgl.  bedienen,  die 
ilnn  die  Gegenstande  nur  klar  und  dcutlich  aber  nie  grofser 
zeigen,  obne  ihm  unangenekme  und  sclimerzhafte  Empfin- 
dungen  im  Auge  zu  erregen. 

Zu  den  Nadeloperationen  bediente  man  sicb  von  den 
friihcsten  bis  in  die  neueslen  Zciten  bald  gerader  runden, 
bald  gerader  mit  einer  lanzcttenartigen  auf  beiden  Flacken 
glatten  oder  aueh  an  einer  Flache  etwas  concaven  oder  ge- 
furchten,  zweischneidigcn,  oder  sichelformigen  am  convexen 
Rand  schneidenden  und  selbst  dreischneidigen  troikartahn- 
lichen  Nadeln,  in  neuerer  Zcit  aber  an  der  Spitze  wenig 
nach  der  Flache  gekriimmten,  zweischneidigen  bald  stark eren 
bald  schwacheren,  kiirzeren  oder  langeren  Nadeln , wie  die 
von  Heilmer,  Brisseau,  Albin , Taylor,  Sharp,  Bell,  Pott, 
Mohrenheim,  Richter,  Willburg,  Scarpa,  Schmidt,  Buchhorn, 
Langenbech,  v.Grdfe,  Himly,  B.v.  Siebold,  Beer,  Hey,  Du- 
bois, Dupuytren,  Benedict,  Rosas,  Jdger,  endlich  auck  U' em- 
it old's  Staarnadelscheere  und  v.  Hubenthal’s  gedoppelte  Staar- 
nadel  (vergl.  Rust’s  Magaz.  B.  XXX.  H.  3.  S.  474). 

Eine  an  der  Spitze  mafsig  gekruminte,  myrtlienblattfor- 
mige  sauber  gearbeitete  Nadel,  deren  Balken  die  mit  der 
zweischneidigen  Nadelspitze  gemachtc  "SVunde  so  eben  aus- 
ftillt,  ohne  darin  eingeldemmt  zu  werden,  ist  unstreitig  zu 
alien  Nadeloperationen  die  bequemste  und  beste.  "N  on  der 
lanzettformigen  Spitze  bis  zur  Mitte  ihrer  Kriimmung,  wo 
deren  slarkste  Breite  hinfallt,  miissen  die  Rander  scharf 
schneidend  sein,  und  von  da  nach  dcm  Balken  slump!'  zu- 
laufen.  Yon  der  Stelle  an,  wo  die  Kriimmung  der  Nadel- 
spitze  aufliort,  mufs  der  Balken  dersclben  5 Linien  lang, 
vollkominen  cylinderformig  gcarbeitet  sem,  und  von  da  an 
mufs  er  gegen  das  Heft  hin  allmahlig  sliirkcr  werdend  zu- 
laufcn.  Die  ganze  Lange  der  Nadel  bctrage  uberhaupt  nur 
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& Zoll;  die  Lange  von  der  Spitze  bis  zur  Mitte  ihrer  Krilm- 
muno-  II  Linien,  die  stSrkste  Breile  in  der  Mitte  der  Krtim- 
inimg  der  Nadel  5 Linie. 

III.  Yon  der  Extraction  der  cataractosen  Linse, 
entweder  durch  den  Hornhautschnitt  ( Keratotomia ), 
oder  den  Scleroticalschnitt  ( Scleroticotomia ).  Die  Ex- 
traction der  verdunkelten  Linse  und  dcren  Kapscl  durch 
den  Hornhautschnitt,  wozu  Daviel  1745  eigene  Instrum ente 
erfand  und  um  welclie  sich  in  neucren  Zeitcn  Scarpa , und 
Beer  grofse  Verdienste  erworben  habcn,  gewahrt  vor  alien 
tibrigen  Methoden  den  grofsen  Vortheil,  dafs  durch  deren 
vollstandige  Enlfcrnung  das  Sehvermogen  in  der  kiirzesten 
Zeit  wieder  hergestellt  warden  kann;  allcin  die  dabci  noth- 
wendige  viel  grofserc  und  wiclitigere  Verw  undung  des  Au- 
ges,  durch  den  grofsen,  beinahe  die  Halfte  der  Hornhaut 
treffenden  Schnitt,  der  schon  allein  hinreichend  ist,  beson- 
ders  bei  selir  vulnerablen  Individuen,  die  hcftigsten  Entziin- 
dungszufalle  zu  erregen;  noch  melir  aber  der  Durchgang 
einer  zumal  grofsen  cataractosen  Linse  durch  die  wohl  enge 
Pupille,  wodurch  deren  Rand  gewallsam  gezerrt  und  die 
heftigste  Iritis  zu  Wege  gebracht  wild;  so  wie  die  Gefahr, 
dafs  durch  die  so  grofse  Hornhautwunde  so  leicht  die  Iris 
und  der  Glaskorpcr  vorfallen,  und  mindcstens  doch  bei  ge- 
ringem  Grade  zur  Yermehrung  der  Entziindung  beitragen 
und  die  Heilung  der  Wunde  verzogern,  in  hoherem  Grade 
den  Yerlust  dcs  Sehens  und  selbst  des  ganzen  Auges  her- 
beifiiliren  konnen;  und  dafs  durch  die  so  grofse  Wunde  zu- 
gleich  die  tieferen  Gebilde  des  Auges  der  Einwirkung  der 
atmospharischen  Luft  ausgesetzt  werden,  worm  schon  allein 
der  Grund  begt,  dafs  nach  der  Extraction  viel  heftigere 
Entziindungszufalle,  als  wie  nach  jeder  anderen  Operations- 
methode  entstehen,  endlich  aber  auch  die  nach  der  Opera- 
tion immer  zuriickbleibende  sichtbare  oft  bedeutende  Narbe 
der  Hornhaut  und  die  oft  vorkommende  Yerzerrung  der 
Pupille,  machen  den  Erfolg  der  Operation  bei  der  Extrac- 
tion immer  ungewifs.  Aufserdem  sind  die  Gelegenheitsur- 
sachen  in  Betreff  einer  heftigeren  Entziindung  nach  dieser 
Operation  immer  haufig'er  als  nach  jeder  andern  Methode, 
und  hat  man  daher  auch  deren  Folgen  und  Ausgiinge,  wie 
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besondcrs  Exsudationen  und  Adhiisioncn  mclir  zu  ftirchtcn, 
wonach  durch  Alrcsie  dcr  Pupillo  u.  dgl.  Zuliille  das  Gc- 
sicht  von  ncucm  gcstort  und  wohl  ganzlich  wieder  vcrnich- 
let  werden  kann.  Beobachtet  nun  wold  aufscrdera  Allen 
der  Operirto  nachher  kein  ruliiges  Yerbalten,  odor  ist  er 
iiberhaupt  unfolgsam,  eigensinnig  u.  s.  w.,  so  schliefst  sich 
die  Hornhautwund e oft  nicht  gehorig,  die  Wundrander  ver- 
schieben  sich  stets  und  kann  dadurch  selbst  ein  Absterben 
dcs  Hornhautlappens  zu  Wege  gebracht  -vverden. 

Dennoch  ist  cs  nicht  zu  laugnen,  dafs,  wenn  die  Extrac- 
tion, bei  richtig  gestcllter  Indication,  mit  kunstfertiger  Hand 
gliicklich  gemacht,  und  der  Kranke  nacli  dcr  Operation  ru- 
liig  und  folgsam  ist,  die  Verwundung  des  Augcs  nicht  so 
lioch  anzuschlagen  ist,  indem  die  Enlziindung  oft  viel  gelin- 
der  als  bei  irgcnd  einer  andcrn  Operationsmelhode  verlauft, 
welches  zum  Thcil  mit  in  der  steten  Entleerung,  die  ersten 
Tage  hindurch,  der  wasserigen  Eeuchtigkeit,  durch  die  grofsc 
Ilornhaulwimde,  zu  suchen  ist,  die  sich  bei  alien  Nadclope- 
rationen  nicht  entleeren  kann,  und  nun  durch  deren  ver- 
stiirkten  Absonderung  durch  die  traumatische  Reizung,  die 
Entziindung  so  selir  vermehrt;  auch  verdient  sic  alien  iibri- 
gcn  Operationsmethoden  schon  darum  vorgezogen  zu  wcr- 
dcn,  weil  sie  erfahrungsmafsig  das  Gcsiclit  am  vollkommen- 
sten  wieder  herstellt,  indem  durch  sie  die  cataractose  Linse 
am  sichersten,  vollstiindigsten  und  schnellsten  entfernt  wird. 

Dcr  so  haufige  ungiinstige  Erfolg  nach  der  Keratotomic, 
brachtc  indessen  bei  B . Bell  die  Idee  hervor,  die  Linse 
durch  den  Scleroticalschnitt  zu  entfernen,  den  Earle  zu- 
erst  an  Lebenden  verrichtete  und  Quadri  hauilg  mit  Gliick 
ausgefiihrt  habcn  will.  Er  eroffnete  die  Sclerotica  am  aulsc- 
ren  Augenwinkel  2 Linicn  vom  Hornhautrande  mit  Wenzel's 
Staarmesser  durch  cine  Wunde,  wclche  mit  dem  Honihaut- 
randc  parallel  liiuft  und  | des  ganzen  Umfanges  der  Scle- 
rotica betragt.  Durch  diesc  Ocffnung  fiihrte  er  ein  pincet- 
tenartiges  Instrument  (Jgogite ) ein,  fafstc  damit  die  Linse 
nebst  ihrer  Kapsel,  und  zog  bcide  aus  (vcrgl.  v.  Grafe’s  u. 
v.Waltlier’s  Journ.  d.  Ghir.  u.  Augcnheilk.  B.  I.  St.  3.  S.  5 lb). 
Lbbenstein  Lubel  brachtc  neuerdings  in  den  Allg.  Medic.  Annal. 
Dec.  1810  S.  81  die  Operation  wieder  in  Aufnahmc,  und 
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glaubt  cr  diese  Extraction  (lurch  die  hiiitcrc  Augcnkammer 
in  folgcnden  Fallen  empfchlcn  zu  konnen:  1)  da  wo  wedcr 
Scleroticonyxis  noch  Keratonyxis  mil  Erfolg  angewcndet  wer- 
den  kann,  z.  B.  wcnn  die  Linse  sehr  grofs,  verhartet  und 
unzerstuckbar  sich  darbietct,  oder  die  Kapsel  eine  halbe 
oder  gauze  Linie  dick  krankhaft  verhartet  und  verwachsen 
ist;  2)  hierbei  sicherer  ein  Yorfall  der  Iris  und  Iritis  verlrii- 
tet  werden  konnc;  3)  sich  auch  die  Wunde  sicherer  und 
schncller  vcreinigte.  Auch  sei  die  Verlelzung  der  Conjunc- 
tiva, Sclerotica,  Zonula  Zinuii  und  des  Corpus  vitrei,  bei  ge- 
horiger  Yorsicht  und  zweckmaisiger  arzllicher  Behandlung 
dcr  Erfahrung  zu  Folge  nicht  so  nachthcilig.  Allein  das  Re-* 
sultat  der  bisher  auf  dicsc  Wcise  verrichteten  Operationen,  ist 
von  der  Art,  dafs  man  fur  jetzt  diesc  MeLhode  ganz  aufgc- 
ben  mufs;  denn  abgeschcn  von  der  unvcrmcidlichcn  Ycr- 
letzung  der  genannten  wichtigen  Theile,  so  fallt  der  Glaskor- 
pcr  hiernach  viel  ehervor  als  (lurch  die  Hornhaulschnittwundc ; 
auch  ist  es  moist  sehr  schwierig  die  Linse  von  hicr  heraus- 
zuholen  und  geht  das  Auge  in  dcr  llegcl  vcrloren  (vergl. 
Allg.  Annal.  d.  XIX.  Jahrh.  1818.  S.  81.  Himlys  u.  Schmidt’s 
ophth.  Bibl.  B.  I.  H.  1.  S.  131,  B.  II.  H.  3.  S.  170,  B.  III. 
H.  2.  S.  167  u.  Langenbeclc  s Bibl.  B.  I.  St.  2.  S.  496). 

Die  Extraction  (lurch  den  Hornhautschhitt  ist  nun  in  fol- 
genden  Fallen  angezeigt: 

1)  wo  es  wiinschenswerth  ist  dcm  Kranken  recht  bald 
das  Gesicht  wieder  herzustellen , zumal  bei  solchen  Indivi- 
duen  bei  dencn  man  nach  der  Operation  nicht  gerade  eine 
heftige  Entzundung  zu  furchten  und  zu  erwarten  hat,  dafs 
der  Krankc  sich  sowohl  wahrend  als  nach  der  Operation 
ruhig  verhalte;  z.  B.  bei  bejahrten  Staarkranken,  bei  denen 
man  nicht  aus  andern  Grunden,  dicsc  Operation  zu  ver rich- 
ten,  verhindert  wird. 

2)  Bei  Cataracta  lenticularis  s.  crystallina  dura,  aus  schon 
erwalmtcn  Grunden. 

3)  Bei  C.  capsulo- lenticular,  mit  bedeutcndcr  Entartung 
der  Linse. 

4)  Bei  C.  accreta,  wenn  die  Yerwachsung  der  Linsen- 
kapsel  mit  dcr  Uvea  so  bcdeutend  ist,  dafs  man  mit  dem 
Slaannesser  das  verwachscnc  Irisstiick  mit  ausschnciden  mufs. 
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5)  Bei  C.  chorioidcalis  s.  arboresccns,  indem  hicr  immcr 
Verwachsung  mil  tier  Iris  coexistirt. 

6)  Bei  C.  c.  bursa  ichor,  coutineiite  und  bei  C.  arida- 
siliquata,  so  wie  endlieh 

7)  bei  jeder  Calaracta,  welche  bereits  durcb  eine  andere 
Operationsmethode  vergebens  ist  operirt  worden,  oder  wenn 
bei  irgend  ciner  Gelcgenheit  die  Linse  in  die  vordere  Au- 
genkammer  gekommen  ist,  sie  sich  liier  nicht  auflost  und 
bestandig  eine  enlziindliche  Reizung  unterhalt,  und  selbst  die 
heftigste  Entziindung  der  Iris  und  des  ganzen  Bulbus  ver- 
ursacht.  — Bei  alien  diesen  Fallen  ist  es  jcdoch  notlrwcndig, 
dafs  die  Form  des  Auges  im  Allgemeinen,  so  wie  die  seiner 
einzelnen  Theile  insbesondere,  von  der  Art  sein  mufs,  dafs 
die  Ausfiihrung  der  Operation  dadurch  begiinstigt  wild,  d.  h. 
das  Auge  darf  nicht  zu  tief  liegen,  die  Augenlidspalte  darf 
nicht  zu  enge  sein  und  der  Augapfel  nicht  zu  stark  hervor- 
ragen,  wie  bei  den  s.  g.  Glotzaugen;  die  Hornhaut  mufs  ge- 
sund,  gehorig  gewolbt  und  die  vordere  Augenkammer  nicht 
zu  enge  sein;  besonders  aber  mufs  die  Pupille  noch  beweg- 
lich  und  iiberhaupt  das  Auge  nicht  zu  unruhig  sein. 

Contraindicirt  ist  die  Extraction  in  der  Regel: 

1)  bei  jiingeren  Individuen  iiberhaupt,  wregen  weniger 
zu  erwartenden  ruhigen  Verhaltens  wahrend  der  Operation, 
so  wie  bei  sehr  angstlichenPersonen  oder  hysterischen,  ner- 
venschwachen  Frauen  und  besonders  bei  kleinen  Kindern. 

2)  Bei  weichen  und  dann  meist  grofsen  Staaren,  die  den 
Durchgang  durch  die  Pupille  nicht  nur  erschweren,  sondern 
auch  nicht  wohl  herausgefordert  werden  konnen,  ohne  dafs 
sich  von  der  weichen  sulzigen  Masse  was  abstreife. 

3)  Bei  stark  hervorragenden  oder  sehr  tief  zuriickgezo- 
genen  und  kleinen  Augen  mit  stark  vorspringenden  Orbital- 
randern,  weil  im  ersten  Fall  der  Hornhautlappen  leicht  ver- 
schoben  wird  und  Iris  und  Glaskorper  leicht  vorfallen,  in 
letzterem  aber  die  Yollfuhrung  des  Hornhautschnilts  sehr  er- 
schwert  und  wohl  uninoglich  wird. 

4)  Bei  krankhafter  Beschaffenheit  der  Hornhaut,  beson- 
ders Triib ungen  von  entziindlicher  Isr atur.  Der  arcus  seni- 
lis oder  veraltete  Fleckcn  und  Triib  ungen  der  Hornhaut, 
lassen  sic  indessen  unbedenklieh  zu. 
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5)  Bei  sehr  cnger  vorderen  Augenkammer,  wo  bci  dcr 
Durchfulnung  des  Messers,  die  Iris  leicht  gezerrt,  xcilelzt 
Und  gequetscht  wil’d.  Eine  reine  Schnittvciletzung  deiscl- 
ben  ist  bekanntlich  nicht  so  selir  zu  fiirchten. 

6)  Bei  sehr  angstlichen  und  unruhigen  Kranken,  wegen 
dann  leicht  entstehenden  "Vor falls  der  Iris  und  des  Glaskor- 
pers,  durch  krampfhafte  Zusaramenziehung  der  Augemnuskeln 
und  des  Augapfels. 

7)  Bei  sehr  vulnerablem  Hautsystem  uberhaupt  und  des 
Auges  insbesondere. 

8)  Bei  solchen,  die  nacli  der  Operation  nicht  ruhig  und 
anhaltend  auf  dera  Riicken  begen  konnen,  besonders  bei  sol- 
chen die  einen  chronischen  Husten  u.  dgl.  haben,  oder  die 
asthmatisch  sind. 

9)  Bei  Personen,  denen  es  nach  der  Operation  an  der 
gehorigen  sorgfaltigen  Pflege  und  Wartung  fehlt. 

10)  Endlich  bei  solchen,  denen  nach  der  Operation  viel 
daran  gelegen  ist  weder  eine  Narbe  an  der  Hornhaut,  noch 
eine  verzogene  Pupille  zu  behalten. 

Die  Operation  durch  die  Extraction,  mittelst  des  hori- 
zontal gefuhrten  Hornhautschnittes  wild  nun  auf  eine  dop- 
pelte  Art  verrichtet , indem  entweder  die  vordere  Augen- 
kammer  nach  unten,  als  der  gewohnlichsten  und  zweek- 
mafsigsten  Methode,  oder  nach  oben,  immer  nur  auf  ein- 
zelne  Falle  zu  beschrankende  Metliode,  geoffnet  wild. 

A)  Von  der  Extraction  durch  den  Hornhaut- 
schnitt  nach  unten.  Iiier  wird  die  untere  Halfte  der 
Hornhaut  durch  einen  halbkreisformigen  am  Rande  der  Scle- 
rotica verlaufenden  Schnitt  eroffnet,  wodurch  der  Austritt 
der  Linse  bei  weitein  leichter  und  auf  eine  fur  das  Auge 
weniger  nachtheilige  Art  erfolgt,  als  bei  dem  Hornhautschnitt 
nach  oben,  und  hiernach  auch  der  Hornhautlappen  sich  wie- 
der  von  selbst  gegen  seinen  Grund  anlegt.  Blciben  Reste 
der  Linse  oder  Linsenschleim  in  der  Pupille  zuriick,  oder 
ist  die  Linsenkapsel  so  bedeutend  verdunkelt,  dafs  sie  mit 
entfernt  werden  mufs,  so  kann  dies  ungleich  leichter  und 
ohne  Nachtheil  fiir  das  innere  Auge  verrichtet  werden.  Etwa 
eingedrungene,  zu  Luftblaschen  sich  bildende,  atmospharischc 
Luft,  lafst  sich  aus  der  vorderen  Augenkainmer  leichter 
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cntfcmcn  und  etwa  entstandcne  Blutansammlungen  fliefsen 
von  selbst  aus.  Beira  Hornhautschnitt  nach  oben,  treten  da- 
gegen,  unter  alien  diesen  TJmstanden,  viol  mebr  Schwierig- 
keiten  ein,  und  die  Entfernung  von  Linsenrcsten  oder  Lin- 
senschleim  ist  hdchst  schwicrig  und  bei  unruhigen  Augen 
oft  ganz  unmoglich. 

Dennoch  hat  der  Hornhautschnitt  nach  unten  denNach- 
llieil,  dafs  die  zuriickbleibende  Narbe  immer  sichlbar  ist  und 
der  Hornhautlappen  sehr  lcicht  durch  den  Tarsalrand  des 
unteren  Augenbds  sich  anzidegen  verhindert,  oder  vcrscho- 
ben  wird , wodurch  dessen  Anheilung  unterblcibt  und  zu 
eincm  Vorfall  der  Iris  und  des  Glaskorpers  Gelegenheit  ge- 
geben  wild,  wenn  man  nicht  unmittelbar  nach  der  Opera- 
tion durch  ein  stark  klcbendes  Pilaster  das  untere  Augen- 
lid,  bis  zur  vollkommenen  Anheilung  des  Hornhautlappens, 
welche  in  der  Regel  gegen  den  5 — 6 Tag  erfolgt,  vomAug- 
apfel  abgezogen  erhalt.  Hierzu  empfielilt  Dr.  Zeuschner  in 
Bust’s  Magaz.  B.  XIX.  H.  3.  folgendes  gutes  Hcftpflasterr 
Rep.  Emplastr.  lythargyr.  simpL  3jj.  Terebinth,  coct.  5j-  Misc. 
Dieses  Pilaster  mufs  aber  bei  der  Mischung  starkes  Feuer 
erh alien,  damit  alles  Wasserige  entfernt  werde,  und  mufs  es 
dann  noch  wenigstens  \ Jahr  gelegen  haben,  bevor  es  ge- 
braucht  wird. 

Der  Hornhautschnitt  nach  oben  pafst  daher  auch  nur 
fiir  folgendc  wenige  Falle:  1)  wenn  bejahrte  Individucn  zu- 
gleich  an  einer  partiellen  Blepharoptosis  des  oberen  Augen- 
Udes  leiden,  durch  welche  die  obere  Halftc  der  Hornhaut 
bedeekt  wird.  Wiirde  man  hier  den  Schnitt  nach  unten 
machen,  so  wird  durch  die  nachherige  Hornhautnarbe  diese 
untere  freie  und  klareHalfte  dcr  Hornhaut  getriibt;  2)  wenn 
man  bei  einem  stark  hervorragenden  Auge  aus  besonderen 
Griinden  vorzugsweise  durch  Extraction  operiren  will,  und 
3)  wenn  man  diese  Operation  bei  sehr  rcizbaren,  zu  Ner- 
venzufallen  geneigten  Personen  verrichtcn  mufs,  die  schon 
ofters  an  krampfhaftem  Erbrechen  gelitten  haben. 

Die  Vorbereitungcn,  Lagerung  des  zu  Operirenden  und 
Anstellung  der  Gehiilfen  bei  der  Extraction,  sind  dicselben, 
wie  bei  jeder  anderen  Staaroperation,  und  man  lafst  auch 

bier  das  Hyoscyamusinfusum,  jcdoch  nur  ein  Mai,  ein- 
, tropfeln, 
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trOpfeln,  urn  die  Pupille  inSfsig  zu  erweitern,  welcher  Zweck 
aber  auch  erreicht  wird,  wenn  man  an  einem  weniger  hellen 
Tag  oder  in  einem  dunkleren,  nach  der  Nordseite  gelege- 
nen  Zimmer  operirt. 

Von  Instrumcntcn  bedient  man  sich  am  besten:  1)  Beer's 
Staarmesser,  welches  den  Anforderungen  eines  guten  Staar- 
messcrs  am  ersten  entspricht,  indem  es  von  der  lanzetten- 
formigen  Spifze  nach  dem  Hefte  allmahlig  an  Breite  zunimmt, 
dcshalb  beim  Fortschieben  des  Messers  zum  Schnitt  durch 
die  Hornhaut,  die  damit  gemachte  Oeffnung  stets  genau  aus- 
fiillt  und  darum  das  zu  friihe  Abfliefsen  des  Humor,  aqueus 
verhiitet.  Die  Lange  der  Klinge  betragt  von  der  Spitze  bis 
zum  Hefte  Zoll,  seine  stiirkste  Breite  3 Linien,  und  lauft 
dessen  Schneide  von  der  Spitze  bis  zur  starksten  Breite 
keilformig  zu.  Mir  scheint  die  Lange  der  Klinge  von  1 Zoll 
2 Linien  hinreichend,  wodurch  der  Vorlhcil  erlangt  wird, 
dafs  man  bequem  die  Hand  auf  der  Backe  des  Patienten 
stiitzen  kann,  und  derselbe  bei  der  Durchfiihrung  des  Mes- 
sers durch  die  vordere  Augenkammer  nicht  so  leicht  im  in- 
neren  Augenwinkel  verletzt  wird.  Die  moglichst  scharfe 
aber  nicht  schwache  Spitze  ist  | Linie  lanccttformig  geschlif- 
fen,  und  gcht  von  da  der  stumpfe  Riicken  in  vollkommen 
gerader  Linie  bis  zum  Hefte.  Auch  mufs  die  Dicke  der 
Messerklinge  von  der  Spitze  bis  zur  starksten  Breite  dersel- 
ben  ein  wenig  an  Starke  zunehmen,  und  miissen  deren  Fla- 
chen  mafsig  gewdlbt  sein.  Endlich  aber  mufs  der  Stiel  so 
lang  sein,  dafs  er  beim  kunstmafsigen  Halten  des  Messers 
bequem  iiber  den  Winkel  zwischen  Daumen  und  Zeigefin- 
ger  hiniiberragt;  2)  einer  geraden,  an  ihrer  Spitze  zwei- 
schneidigen  lancettformigen  Nadel  zurEroffnung  der  Linsen- 
kapsel,  oder  Beer’s  Lanze,  oder  eine  jede  andere  gerade, 
an  der  Spitze  sehr  scharfe  Nadel,  urn  die  vordere  Kapsel- 
wand  gehorig  einzuschneiden  und  zu  trennen  (Leif aye’s  Cy- 
slotome  ist  liierzu  ganz  entbehrlich);  3)  Daviel’s  Loffel  und 
Beer  s Spatel  an  einem  Stiel  zur  Herausleitung  des  Staars  und 
der  Staarreste;  4)  Beer’s  femes  Hiikchen  zur  Ausziehung 
der  Linsenkapsel,  oder  5)  v.  Gr life’s,  Beer’s  oder  Blomer’s 
Pincette i.  6)  ein  Paar  Schecren  von  Daniel,  oder  cine  kleine 
Cooper  sche  Scheere  zur  Erwciterung  eines  zu  ldein  gera- 

Mcd.  chir,  Encycl.  VII.  Bd. 


Cataracta. 


191 

thenen  Hornhaulschnilts;  7)  und  cndlich  die  bei  den  vori- 
gen  Operationen  angegebenen  Ycrbandmltlcl. 

Zum  Einslich  dcs  Messcra  ballc  man  dassclbc  mit  nach 
unlen  gericlitctcr  Schneide  so,  dafs  der  Riicken  dcsselbcn 
voUkommen  horizontal  zu  stchen  kommt,  und  die  Spitze  mit 
der  zu  durchstechenden  Stclle  der  Hornhaut  einen  rechten 
Winkel  biklet.  In  dieser  Richtung  senke  man  die  Spitze 
des  Messers  \ Linie  iiber  den  Horizontal-Durchmesser  der 
Hornhaut,  und  eben  soviel  vom  Rande  der  Sclerotica  ent- 
fernt,  durch  die  Hornhaut  in  die  vorderc  Augenkammer  cin, 
dafs  sie  darin  frei  und  glanzend  erschcint.  Bei  diesemEm- 
stich  ist  nicht  Yorsicht  genug  zu  empfehlen,  uni  niclit  durch 
zu  tiefes  Einstechen  sogleich  die  Iris  zu  vcrlctzen,  odcr  bei 
sehr  schief  gehaltenem  Messer  mit  der  Spitze  zwischen  die 
Lamellen  der  Hornhaut  zu  gcrathen,  welches  man  bald  ge- 
wahrt,  wenn  der  ‘Widerstand,  welclien  die  Hornhaut  beim 
Einstich  gewahrt  nicht  nachlafst,  sondern  noch  mchr  zunimmt, 
und  die  Messerspitze,  statt  glanzend  in  dcr  vorderen  Augen- 
kammer zu  erscheincn,  jetzt  matt  aussicht;  oder  bei  wem- 
ger  schiefen  Richtung  des  Messers  beim  Einstich  die  ganze 
Hornhaut'  schrag  zu  trennen,  wonach  eine  urn  so  breitere 

Narbe  zuriickbleibcn  wiirde. 

Ist  der  Einstich  auf  angegebene  Art  gcmacht,  so  neige 
man  das  Heft  des  Messers  nach  dcr  Schlafe  des  Kranken 
zu,  bis  die  Messerklinge  mit  ihrer  Eliiche  mit  der  Iris  pa- 
rallel und  den  Riicken  dcrselben  horizontal  zu  stchen  kommt 
In  dieser  Richtung  schiebe  man  es  langsam  nach  dcr  Nase, 
und  mache  liier  den  Ausstichspunkt  in  gleicher  Hohe  und 
Entfernung  wie  den  Einstich,  und  vollende  beim  stetenA  oi 
schieben  des  Messers,  ohne  dessen  Richtung  zu  andern,  den 
Hornhautschnitt,  und  immer  urn  so  langsamer,  jc  mehr  gegen 
das  Ende,  dafs  dadurch  die  untcre  Halfte  dieser  Haul  reich- 
lich  getrennt  werde,  und  der  Schnitt  immer  mdglichst  nahe 
am  Rande  der  Sclerotica  und  mit  dicscm  parallel,  aber  im- 
mer in  der  Hornhaut  verlauft. 

Der  Ratli  Beer’s  den  Hornhautschnitt  erst  auf  beiden 
Augen  zu  machcn,  che  man  zur  Erdffnung  der  Kapsel  schrei- 
tet,  den  mchrere  Augenoperateurs  befolgen,  scheint  uns 
nicht  empfehlungswcrth,  wcil  dcr  Kranke  dabei  zu  oft,  we- 
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gen  dcs  einfallendes  Lichtes,  hcrumgesetzt  werden  mufs,  und 
cr  auch  immer  bei  dcr  Operation  dcs  zweiten  Auges  ruhi- 
ger  sein  wird,  wenn  diese  auf  dem  ersten  Auge  gliicklich 
vollendet  ist;  und  fiele  wohl  die  Extraction  auf  dem  ersten 
Auge,  oline  Verschulden  des  Operateurs  nicht  gliicklich  aus, 
so  operirt  man  am  besten  das  anderc  durch  Depression, 
Rcclination  oder  Discision,  da  ira  Nichtgelingen  dieser  die 
Extraction  dann  immer  noch  spater  ausgeiibt  werden  kann. 

Um  nun  zur  Eroffnung  der  Linsenkapsel  zu  schreitcn, 
lafse  man  das  obere  Augenlid  von  neuem  offnen,  welches 
aber  jelzt  mit  der  grofsten  Vorsicht,  so  wieauch  die  Ei*- 
tiffnung  des  unteren,  geschehen  mufs,  damit  der  Augapfel 
durchaus  nicht  beriihrt  oder  wohl  gar  gedriickt  werde,  wo- 
nach  ein  plotzhcher  Vorfall  der  Linse  mit  einem  Theile  des 
Glaskorpcrs  entstehen  konntc.  Um  nun  die  Linse  leicht, 
langsam  und  gleichmafsig  hervortreten  zu  Iassen,  mufs  man 
die  vordere  Kapselwand  durch  einen  grofsen  Einschnitt  er- 
hffnen  und  dabei  auf  folgendc  Weise  verfahren:  Man  er- 
greife  eine  gerade  zweischneidige  Nadel  mit  der  namlichen 
Hand,  womit  man  den  Hornhautschnitt  gemacht  hat,  lasse 
dann  den  Kranken  den  Augapfel  etwas  nach  oben  stellen, 
und  fuhre  die  Nadel,  um  alle  Yerletzungen  der  Iris  dabei 
zu  vermeiden,  durch  die  Hornhautwunde  und  die  Pupille, 
auf  folgende  Art  ein:  man  lege  den  Balken  der  Nadel  so 
gegen  den  untern  Rand  des  Hornhautlappens  an,  dafs  die 
Spitze  derselben  mit  ihren  sclineidenden  Randern  nach  oben 
und  unten  gerichtet,  im  inneren  Augenwinkel  frei  steht;  in- 
dem  man  nun  die  Nadel  sanft  gegen  den  Augapfel  andriickt, 
hebe  man  sic  dann  in  der  namlichen  horizontalen  Richtiuig 
untcr  dem  Hornhautlappen  von  unten  nach  oben  bis  zu  des- 
sen  Basis  in  die  Hohe;  hierauf  ziehe  man  sic  nach  aufsen 
so  weit  zuriick,  bis  die  Nadelspitze  in  dcr  Mitte  der  Pupille 
steht.  Indcm  man  nun  das  Heft  der  Nadel  senkt,  fuhre 
man  deren  Spitze  durch  die  Pupille  bis  zum  oberen  Rand 
der  Linsenkapsel,  wende  alsdann  die  Nadel  so,  dafs  deren 
eincr  schneidender  Rand  der  Nadelspitze  der  Linsenkapsel 
zugekehrt  ist,  und  zerschneide  diese  letztere  in  scnkrechter 
Riclitung  nach  dcr  Mittellinie  von  oben  nach  unten.  Hier- 
auf leite  man  sic  wiedcr  bis  zur  Pupille  zuriick,  und  ist  sie 
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frei,  so  fiihro  man  sie  nach  Wendung  ihrcr  Flaclio  gcgcn 
die  Iris  auf  dem  kiirzesten  Wege  aus  dem  Auge  hervor. 

Nach  hinlanglich  geoffneter  Kapsel  hebt  6ich  sofort  die 
Linse  und  drangt  sich  mehr  in  die  Pupille.  Ein  solcher 
Einsclmitt  durch  die  ganze  Kapselwand  reiclit  vollkommen 
hin;  mehrere  wiederholte  Schnilte  sind  immer  mit  Zerrung 
des  Auges  und  Beleidigung  der  Pupille  verbunden,  oder  er- 
schweren  durch  Zerstiickelung  der  Linse,  den  reinen  Aus- 
tria des  Staars. 

Ohne  das  Auge  von  neuem  schliefsen  zu  lassen,  for- 
dere  man  nun  die  Linse  vorsichtig  und  langsam  aus  dem 
Auge,  was  im  gliicklickstcn  Fall  ohne  alleBeihiilfe  der  Kunst 
von  selbst  erfolgt,  wo  nicht,  so  mufs  man  den  Austritt  auf 
folgende  Art  kiinstlich  befordern:  man  lasse  den  Operirten 
den  Augapfel  langsam  nach  aufwarts  bewegen,  wobei  der 
untere  Linsenrand  sich  hebt  und  bisweilen  von  selbst  in 
die  Pupille  tritt,  und  erfolgt  dies  wohl  nicht,  so  weude  man 
sehr  vorsichtig  einen  ganz  gelinden  Fingerdruck  gegen  den 
unteren  Theil  des  Augapfels  an,  damit  nur  nicht  bei  einem 
zu  starken  Druck  zugleich  mit  der  Linse  ein  Theil  des  Glas- 
korpers  hervorstiirzt.  Wenn  sonach  der  untere  Linsenrand 
sich  hebt  und  auf  den  sanften  Druck  in  die  Pupille  tritt, 
so  unterlasse  man  alle  weitere  Beriihrung  des  Auges  und 
gehe  mit  dem  Daviel'schen  Loffel  unter  dem  Hornhautlap- 
pen  vorsichtig  in  die  vordere  Augenkammer  ein,  fasse  den 
Linsenrad  damit  und  fordere  die  Linse  damit  nach  aufsen, 
ohne  jedoch  dabei  die  Iris  oder  den  Pupillenrand  zu  belei- 
digen.  Zuweilen  ist  die  Pupille  so  verengt,  dafs  die  Linse 
nicht  durchgehen  kann;  dann  suche  man  durch  Beschattung 
des  Auges  deren  Erweiterung  zu  befordern.  Ist  nun  der 
grofste  Durchmesser  der  Linse  aus  der  Pupille  hervorgetre- 
ten,  dann  gehe  man  mit  dem  DavieVsch.cn  Loffel  zuriick, 
lege  ihn  mit  seinem  Seitenrande  gegen  den  oberen  Theil 
der  Hornhaut  von  aufsen  an,  und  vollende  den  Austritt  der 
Linse,  indent  man  damit  sanft  von  oben  nach  unten  iiber 
die  Hornhaut  herabslreicht,  wodurch  nicht  allein  die  Linse 
vollends  aus  dem  Auge  hervorgedrangt,  sondern  auch  der 
Linsenschleim  aus  der  voider en  Augenkammer  enlfernt,  der 
Hornliautlappen  sogleich  wieder  angelegt,  dadurch  der  Ein- 
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tritt  der  atmospliJirischen  Luft  verhtilct,  und  im  Fall  schon 
Luftblaschen  ins  Auge  gekommen  waren,  diese  zugleich  mit 
entfernt  wiirden.  Nach  dem  Austrilt  der  Linse  aus  dem 
Auge,  werde  zur  Schliefsung  des  Auges  das  obere  Augen- 
lid  augcnbbcklich  herabgelassen,  und  dadurch  am  ersten  dem 
Yorfall  des  Glaskorpers  begegnet. 

Nach  einiger  Ruhe  eroffne  nun  der  Operateur  das  Auge 
vorsichtig,  wobei  er  alles  zu  helle  Licht  vermeiden  mufs,  um 
sich  zu  iiberzeugen  ob  die  Pupille  rein  und  alle  inneren 
Theile  des  Auges  in  gehorigcr  Lage  befindlich  sind,  und 
schreite  dann  sogleich  zur  Anlegung  des  Verbandes  nach 
bekannter  Art.  Ira  enfgegengesetzten  Fall  aber,  bei  noch 
vorhandenen  anomalen  Zustanden,  wirke  man  zuvor  zu  deren 
vorsichtigen  Beseitigung  und  moglicher  Entfernung,  bei  sehr 
vorsichtig  offen  gehaltenen  Augenlidern,  oline  den  mindesten 
Druck  auf  den  Augapfel. 

Am  haufigstcn  kommt  es  bier  vor,  dafs  1)  beim  Aus- 
tritt  der  Linse  abgestreifter  Linsenschleim  in  der  Pupille 
zuriickgeblieben  ist.  Diesen  suche  man,  ohne  den  Hom- 
hautlappen  in  die  Hohe  zu  hebcn,  durch  wiederholtes  sanf- 
tes  Herabstrcichen  mit  dem  DavieV schen  Loffel  von  oben 
iiber  die  Hornhaut,  auf  das  Sorgfaltigste  zu  entfernen.  Ge- 
lingt  dies  aber,  wegen  tiefer  Lage  desselben  in  der  hinteren 
Augenkammer  nicht,  dann  fiihre  man  diesen  Loffel  unter 
den  Hornhautlappen  vorsichtig,  obne  die  Iris  zu  beleidigen, 
ein,  und  suche  ihn  damit  aus  der  Pupille  hervorzuschieben, 
oder  entferne  diese  Schleimflocken  mit  der  von  Grafe’ schen 
Pinzette,  die  man  zu  der  Absicht  geschlossen  und  flach  ein- 
fiihrt,  damit  den  Schleim  fafst  und  das  Instrument  eben  so 
ausfiihrt,  wic  man  es  einfiihrte.  Der  Vorschlag  von  For- 
lenge  (Traite  des  maladies  des  yeux  p.  Scarpa , II.  Vol. 
p.  115)  laues  Wasser  zur  Entfernung  der  Staarreste  einzu- 
spritzen,  ist  durchaus  vervverflich.  2)  Haben  sich  Luftblas- 
chen beim  Austritt  der  Linse  in  der  vorderen  Augenkam- 
mer gebildet,  so  suche  man  sie  durch  den  namlichen  Hand- 
griff  mit  dem  Dareerschen  Loffel  zu  entfernen.  Wird  dies 
versaumt,  so  dehnen  sie  sich  durch  die  erhohto  Warmc  aus, 
verursachen  Druck  im  Auge  und  vermehren  die  traumati- 
sche  Entziindung.  Waren  diese  Blaschen  aber  wohl  sehr 
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klein,  wie  kleine  Nadclknopfchen , so  kann  man  sic  olmc 
Nachtheil  dem  Resorb tionsprocefs  iibcrlassen.  3)  1st  zugleich 
die  Linsenkapsel  verdunkelt  und  bedcutend  degenerirt,  so 
mufs  aucb  diese  jetzt  entfemt  werden,  was  in  der  Mehrzabl 
der  Fiille  von  Cataracta  capsulo-lenticularis  nicht  noting  ist, 
da  meist  die  recht  grofse  Spaltung  derselben  geniigt,  wo- 
nach  sich  die  beiden  Hiilften  der  Kapsel  zur  Seite  nach  dem 
Ciliarkorper  zuriickzieben  und  die  Pupille  frei  machen;  allein 
bei  bedeutender,  lederartiger  oder  dendritenartiger  Degene- 
ration und  pyramidaler  Excrescenz  derselben,  miissen  die 
beiden  Hiilften  entfernt,  am  besten  von  Hirer  Verbindung 
mit  dem  Glaskorper  getrennt  werden,  wenn  es  nicht  gelmgt 
in  solchem  Fall  den  Staar  mit  sammt  der  Kapsel  mit  einem- 
male  zu  extrahiren. 

Zuerst  versuche  man  liier  die  Kapsel  mit  dem  BeeiJ- 
schen  Hiikchen  auszuziehen,  und  fuhre  dasselbe  mit  seinem 
convexen  Rande  voran  vorsichtig  unter  den  Hoinliautlappen 
ein,  hake  dasselbe  in  die  verdunkelte  Kapsel  ein,  xvendc 
alsdann  das  Instrument,  dafs  dessen  Hakenspitze  nach  obcn 
und  dessen  Convexitiit  nach  unten  gerichtet  ist,  und  ziehe 
dasselbe  mit  sammt  der  Kapsel  in  dieser  Richtung  langsam 
„ hervor,  und  hiite  sich  nur  damit  in  der  Iris  oder  derHorn- 
haut  zu  verhaken.  Sollte  sich  die  Kapsel  nicht  mit  dem 
einfachen  Hiikchen  entfernen  lassen,  dann  bediene  man 
sich.  einer  der  Pincetten  auf  angcgebene  Art,  oder  Reisiu- 
gers  Doppelhiikchen. 

So  wie  die  Linsenkapsel  entfernt  ist,  mufs  das  Augo 
sogleicli  geschlossen  werden,  urn  cinen  Vorfall  dcs  Glaskor- 
pers  zu  verhiiten , oder  wo  dersolbc  bereits  crfolgt  ist,  zu 
verhindcrn,  dafs  nicht  noch  mehr  davon  hervorfalle.  — Da 
die  im  Augc  zuriickgelassene  Kapsel  sich  wicder  vcrdunkell, 
so  schlug  schon  Richter  vor,  die  Kapsel  sammt  der  Linse 
auszuziehen.  Beer  fiihrte  dahcr  auch  bei  Staarcn  von  mitt- 
lerer  Consistenz,  urn  mit  der  Linse  zugleich  die  Kapsel  aus- 
zuziehen, seine  lanzcnformigc  Nadcl  ein,  stiefs  sic  in  den 
Mittelpunkt  des  Staavs  ein,  bewcgtc  alsdann  die  Lanzc  und 
damit  den  aufgespiefstcn  Staar  in  kurzen  senkrechten  Sclnvin- 
gungen,  wo  {lurch  die  giinzliche  Trcnnung  der  Kapselvcrbin- 
dung  crfolgen  sollte,  drehte  alsdann  die  Nadcllanze  halb  um 
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ihrc  Achse,  so  dafe  cine  Flache  der  Lanzc  gcgen  die  Nase, 
die  andere  gegen  die  Schlafe  gerichtet  ist  und  wiedcrholte 
in  dieser  Richtung  die  Schwingungen.  Nun  ward  die  Na- 
del  a us  deni  Auge  gczogcn,  wonach  der  Slaar  folgen,  oder 
dcssen  Austritt  durch  eincn  sanftcn  Druck  befordert  werden 
soli.  Durch  dieses,  das  Auge  im  Ganzen  selir  gefahrdende 
Yerfahren,  erreicht  man  kaum  jeinals  scinen  Zweck,  weil 
die  Linsenkapsel  eker  zerreifst,  als  sic  sich  von  ihrer,  oft 
festcn  Verb  indung  lost.  J.  A.  Schmidt  erliob  auch  schon 
selir  gegriindctc  Zweifel  dagegen  in  Loder’s  Journ.  B.  III. 
St.  5.  S.  164.  — Arnemann  wolltc  nun  gar  zu  derselben 
Absickt  ein  Instrument  in  die  Cataracta  einschrauben!! 

Einc  zuriickgebli eb ene  vcrdunkelte  hintcre  Linsenkapselwand 
und  getrubte  telierformige  Trilbung  der  Glashaut,  zerstorte 
Beer  mit  seinem  Staarnadelhakchen  und  zog  einen  betracht- 
liclien  Theil  davon  h era  us.  (Mil-  gelang  es  in  einigen  Fal- 
len spater,  wo  nach  langc  erfolgter  Hcilung  dcrgleichcn  von 
neuem  getiubtc  oder  nicht  absorbirte  Kapselreste  das  Seh- 
vermogen  storten,  diesc  mit  Weinhold’s  Staarnadelschecrc 
durch  die  Kerotonyxis  oder  Sclerotikonyxis  zu  entfernen, 
die  alien  wiederholt  angestellten  Versuchcu  mit  gewohnli- 
chcn  Nadeln  zu  deren  Entfernung  widerstandcn.)  4)  Ver- 
zcmmgen  dcr  Pupille  und  Yorfall  der  Iris  sind  hauligc  Er- 
scheinungen,  welche  vorzugswcise  nach  cincm  sclincllen  Aus- 
tria der  Lmse  erfolgen.  Hier  lasse  man  vorcrst  die  Augen- 
bdcr  auf  einigc  Augcnblicke  gesclilossen  lialten.  Eroffnet 
man  nun  das  obcrc  Augenlid,  so  pflegt  sich  gewohnlich  die 
Pupille  durch  den  Lichtreiz  wicdcr  zusammen,  und  dadurch 
den  zwischen  der  Hornhautwunde  licgenden  Iristhcil  wicder 
zuruckzuziehen.  Erfolgt  dies  nicht,  dann  lasse  man  aber- 
mals  die  Augcnlidcr  scklicfsen,  und  reibe  sanft  mit  der  Fin- 
gerspitze  auf  dcnselbcn,  um  dadurch  das  Auge  ctwas  zu 
reizen,  wodurch  bisweilcn  dcr  Zweck  erreicht  wird.  Bleibt 
aber  auch  dieses  ohne  Erfolg,  dann  suchc  man  mit  Beers 
Spatel  den  Irisvorfall  vorsichtig  zuriickzuschieben.  5)  Hat 
sich  wold  dcr  Ilornhautlappen  vcrschobcn,  oder  ist  dcssen 
Band  nach  inncn  umgeschlagen,  so  suche  man  die  cntsprc- 
chendcn  Wundrandcr  mit  dem  kleincn  Spatel  zu  ordnen 
und  gehorig  an  cinander  zu  fugcn  und  fiir  kunstmafsigc 


200 


Cataracta. 


Schliefsung  der  Augenlider  zu  sorgen,  welches  bei  der  Ex- 
traction durch  den  nach  unten  gefiihrten  Hornhautsclinitt  von 
grofser  Wichtigkeit  ist.  Lafst  man  namlicli  beide  Augen- 
lider zugleich  herab,  so  kann  der  Tarsalrand  des  unteren 
den  Hornhautlappen  so  verschieben,  dafs  desscn  abgerundc- 
ter  Rand  zwischen  beide  Augenlider  zu  liegen  kommt.  Urn 
dies  nun  zu  vermeiden,  halte  man  das  untere  Augenlid  so 
lange  herabgezogen,  bis  das  obere  geschlossen  und  dadurch 
der  Hornhautlappen  augelegt  ist,  mid  dann  erst  nahere  man 
langsam  das  untere  Augenlid  dem  oberen.  Tritt  aber  wohl 
der  Tarsalrand  des  unteren  Augenlides  immer  wieder  zwi- 
schen den  Hornhautlappen,  so  mufs  man  durch  ein  gut  kle- 
bendes  Pilaster  das  untere  Augenlid,  mehrere  Tage  hindurch, 
vom  Augapfel  abgezogen  erhalten. 

Ist  nun  auf  diese  Weise  die  Operation  auf  dem  einem 
Auge  vollendet,  so  decke  man  dasselbe  mit  einer  durch  cine 
Binde  befestigten  Kompresse,  lasse  den  Kranken  sich  einige 
Minuten  erholen,  setze  ihn  darauf  herum,  dal’s  das  Licht  von 
der  anderen  Seite  her  iiber  die  Nase  einfallt,  mid  verrichte 
auf  gleiche  Weise  die  Operation  des  anderen  Auges.  Wel- 
ches von  beiden  man  zuerst  operirt,  ist  im  Ganzen  gleich; 
doch  wahle  man  immer  dasjenige  zuerst,  womit  derKranke 
noch  am  meisten  sieht 

Nachdem  nun  auf  diese  Weise  auch  die  zweite  Ope- 
ration vollendet  ist,  setze  man  den  Kranken  vorsichtig 
mit  dem  Riicken  gegen  das  Licht,  reinige  die  Augenlider 
mit  einem  zarten  Lappchen  von  den  angesammelten  Feuch- 
tigkeiten  und  stelle  einige  Sehversuche,  wie  nach  den  Na- 
deloperationen,  an,  und  lege  darauf  den  weitercn  Verband 
an.  — Beim  'Verband  nach  der  Extraction  durch  den  Horu- 
hautschnitt  nach  unten,  ist  es  immer  gerathen  das  untere 
Augenlid  durch  ein  stark  klebendes  Pilaster  gegen  die  Wange 
nach  abwarts  zu  befestigen,  damit  es  nicht  willkuhrlich  vom 
Kranken  geoffnet  und  geschlossen,  und  dadurch  der  Harn- 
hautlappen  verschlossen  werden  kann.  Man  nehme  daher, 
nach  sorgfaltigem  Abtrockncn  des  abgezogcnen  unteren  Au- 
genlides von  den  Augenfeuchtigkeiten,  einen  Fingerbreiten 
5 — 6 Zoll  langen  Heftpllasterstreifen  und  klebe  dessen  eincs 
Elide  dicht  unter  den  Tarsalrand  gegen  die  Mitte  der  aufse- 
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ren  Augenlidwand  fest,  ziehe  mit  dem  noch  freicn  Ende  das 
Augenlid  stark  nach  ab warts  vom  Augapfel  ab,  und  klebe 
cs  an  die  Wange  und  den  Unterkiefer  fest.  — Mannliche 
Kranke  miissen  daher  zuvor  rasirt  werden.  Das  obere  Au- 
genlid mufs  der  Kranke  selbst  liei'ab-  und  gcscblossen  halten, 
und  miissen  dann  sogleich  kalte  Umscblage  gemacht  werden. 
Bei  unrubigen,  unfolgsamen  und  angstlichen  Kranken  ist  es 
mdesscn  gerathen,  das  obere  Augenlid  auch  durch  einen 
lj  Zoll  langen  und  1~  Linien  breiten  englischen  Pflasterstrei- 
fen  zu  verkleben,  um  bier  den  so  leicbt  entstehcnden  Vor- 
fall  dcr  Iris  und  des  Glaskorpers  zu  verhindern.  Hierauf 
werden  die  Augen  so  Iange  mit  Compressen  und  Binden 
gedeckt,  der  Kranke  entkleidet,  auf  sein  Lager  gebracht, 
und  nun  sogleicb  die  kalten  Fomentationen  angewendet, 

Uebele  Ercignisse  wahrend  und  nach  der  Ope- 
ration. 

a)  Bei  dem  Hornhautschnitte. 

1)  Das  Auge  ist  vor  dcr  Operation  so  unruhig,  dafs 
man  nicht  zum  Einstiche  komraen  kann.  Hilft  bier  alles  ver- 
niinftige  rubige  Zureden  nichts,  so  soli  man  mit  dcr  Brcite 
der  Messerklinge  gegen  die  Hornhaut  anscblagen,  das  Auge 
dadurcb  gleichsam  erschrecken,  wonach  es  auf  einige  Au- 
genblicke  rubig  stelit,  und  diesen  Moment  sogleich  benutzen, 
um  den  Einsticb  zu  verricbten. 

2)  Das  Messer  ist  zu  scbrag  gegen  die  Hornhaut  ange- 
setzt,  und  statt  mit  der  Spitze  in  die  vordere  Augenkammer 
zu  kommen,  geratb  man  zwischen  die  Lamellen  der  Horn- 
haut, und  kann  dann  wegen  des  grofsen  ’Widerstandes  das 
Messer  nicht  forth ewegen,  oder  treibt  das  Auge  ganz  in  den 
inn eren  Augen winkel,  wobei  zugleich  der  eingestochene  Mes- 
serspitzentheil  matt  und  triibe  aussieht,  und  zieht  man  das 
Messer  elwas  zuriick,  so  fliefst  kein  Humor  aqueus  aus.  — 
Entdeckt  man  den  Felder  zeitig,  so  ziehe  man  sogleich  das 
Messer  zuriick,  und  ist  die  Verwundung  noch  nicht  bedeu- 
tend,  so  mache  man  sogleich  einen  neuen  und  bessern  Ein- 
stich.  "V\ar  abcr  das  Messer  schon  weit  zwischen  der  Horn- 
haut fortgeschoben,  so  schbefse  man  das  Auge,  behandle 
aic  erfolgende  Entzundung  und  wiederhole  erst  wieder  nach 
deren  Beseiligung  die  Operation. 
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3)  Gleich  mit  dem  ersten  Einsliche  drang  man  zu  ticf 
cin  und  splcfste  die  Iris  auf.  Hicr  neige  man  soglcich  Avie 
gewohnlich  das  Messerheft  gcgen  die  Schlafe  dcs  Kranken, 
dafs  die  Fliiclie  des  Messers  mit  dcr  Iris  parallel  steht;  nun 
erst  ziehe  man  dasselbe  ein  klein  wenig  aus  der  Hornhaut- 
wunde  zuriick,  urn  dessen  Spitze  von  der  Iris  frei  zu  ma- 
chen,  dann  aber  schiebe  man  es  schnell  gcgen  die  inncrc 
Scite  vor,  damit  die  Hornhautwunde  augenblicklich  Avieder 
von  dem  Messer  ausgefullt,  und  dadurch  das  Ausfliefscn  des 
Humor  aqueus  verhtitet  wird,  und  vollende  denSchnitt  Avie 
geAvobnlich. 

4)  Her  Einstich  ist  zu  lioch,  oder  zu  niedrig,  zu  nalie 
oder  zu  entfernt  vom  Rande  der  Hornhaut  gemaebt,  Avodurch 
der  Scbnitt  bald  zu  grofs,  bald  zu  klein  werden  mufs.  In 
den  ersteren  beiden  Fallen  verandere  man  sogleich  die  Ricb- 
tung  des  Messers,  und  macbe  beim  zu  hoben  Einsticbe,  den 
Ausstich  niedriger,  und  umgekcbrt,  dafs  immer  nur  die  Halftc 
der  Hornliaut  getrennt  wird.  Her  Hornbautlappen  bekommt 
dadurch  eine  sebrage  Lage,  dort  nacb  aufsen  und  oben,  bier 
nacb  innen  und  oben,  Avelches  weder  fiir  die  Aveiteren  Ope- 
rationsacte  noch  fur  die  Heilung  der  Wunde  von  keinen 
naebtbeiligen  Folgen  ist.  — Wenzel  stacb  geflissentlich  oben 
und  auswarts  ein,  und  fuhrtc  das  Messer  in  eincr  Ricbtung 
von  oben  nacb  unten,  und  ein  Avenig  von  aufsen  nacb  in- 
nen durch  die  vordere  Augenkammcr,  und  befs  es  unter- 
und  cinwarts  aus  derselben  wiedcr  bervordringen , und  bil- 
dete  dadurch  einen  mehr  aufseren  Lappen,  avovou  cr  glaubte 
dafs  dadurch  eber  der  Vorfall  des  Glaskorpers  verbiitet  wurde. 
Hieser  Vorfall  Avird  aber  dadurch  nicht  verbiitet,  und  kann 
ein  solcher  Scbnitt  aucb  nicht  bei  alien  Person cn,  Avegcn 
versebiedenen  Baues  dcs  Auges  verriebtet  werden.  Er  pafst 
daher  nur  bei  sogenannten  Glotzaugen  mit  enge  gespaltenen 
Augenbdern,  aus  sebon  oben  angefubrten  Griinden.  Wird 
der  Einstich  zu  nabc,  oder  zu  entfernt  vom  Rande  dcr  Horn- 
haut gemaebt,  so  wird  im  ersten  Fall  die  Verlclzung  der 
Iris  unvermeidlich  sein,  im  letzteren  Fall  aber  der  Scbnitt 
zu  klein  werden,  und  mufs  man  in  beiden  Fallen  einen 
neuen  und  richtigcren  Einstich  machen. 

5)  Man  bat  dem  Messer  im  Auge  cine  fehlcrbaftc  Rich- 
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tung  gegcbcn,  und  dadurch  den  richtigen  Ausstichspunkt  ver- 
fehU,  'und  diesen  eutwedcr  zu  weit  nach  vorn  in  der  Iiorn- 
haut,  oder  zu  weit  nach  liinten  im  Rande  der  Sclerotica 
genommen.  Im  ersten  Fall  mufs  man,  sobald  die  Messer- 
spitze  die  Homhaut  an  einer  fehlerhaften  Stelle  im  Inncren 
beriihrt,  das  Messer  ein  klein  wenig  zuriickziehen,  und  ilnn 
scbnell  cine  bessere  Richtung  zum  Ausstich  geben.  1st  im 
zweiten  Fall  nur  der  Rand  der  Sclerotica  von  der  Messer- 
spitze  gefafst,  so  kann  man  ohne  Gefalir  den  Schnitt  vollen- 
den.  1st  aber  der  Ausstich  zu  weit  nach  hinten  vom  Horn- 
hautrande  entfernt  gemacht,  dann  verfahre  man,  wic  im  ersten 
Fall,  weil  man  sonst  Gefalir  lauft  die  Iris  zu  vcilelzcn. 

6)  Der  Augapfel  rollt  beim  Ausstich  stark  nach  innen, 
verbirgt  sich  im  inneren  Augenwinkel  und  zugleich  unter 
das  obere  Augenlid,  so  dal's  man  den  Ausstich  nicht  geliorig 
machen  kann.  Bisweilen  liifst  sich  dies,  durch  Berulucn  dcs 
Augapfels  mit  dem  Mittelfmger  der  andern  Hand  verkuten, 
indem  er  dadurch  wieder  von  aufsen  zuruckweicht.  Bei  selir 
unruliigen  Augen  hilft  dies  indessen  nicht.  Wenn  bier  der 
Geliiilfe,  welcher  das  obere  Augenlid  halt,  geiibt  ist,  so  kann 
er  den  Ausstich  dadurch  erleichtcrn,  dafs  er  von  oben  her 
mit  einem  Finger  in  den  inneren  Augenwinkel  fafst,  und 
diesen  nach  innen  gegen  die  TSase,  und  zugleich  etwas  nach 
oben  hinzieht,  so  dafs  die  innere  Scite  des  Augapfels  an  der 
Aussticksstclle  frei  wird,  und  der  Ausstich  gewonnen  werden 
kann.  "Wo  man  aber  auf  diese  geschickte  KUnsthiilfe  dcs 
Assistenten  nicht  rechnen  kann,  da  mache  man  den  Ausstich 
so  gut  es  sich  tliun  liifst,  wenn  auch  wohl  dabei  die  Tlira- 
nencarunkcl,  oder  die  innere  Augenlidcommissur,  oder  die 
Conjunctiva  des  oberen  Augenlides  etwas  verletzt  und  dann 
diese  kleinc  Stichwunde  bald  heilen  wiirde.  Sobald  dcr  Aus- 
stich gewonnen  ist,  so  wende  man  den  Augapfel  mit  dem 
Messer  aus  dem  inneren  Augenwinkel  heraus,  und  erlialte 
ilm  in  dieser  Stellung  dadurch,  dafs  man  den  Mittellingcr 
dcr  andern  Hand  sanft  von  der  inneren  Seite  her  gegen  ilm 
aulegt,  und  vollende  den  SchniLt  sodann,  wic  gewohnlich. — 
Solllc  sich  aber  wohl  der  Augapfel  so  stark  nach  innen  rol- 
len,  dafs  die  ganze  innere  Halite  dcr  Homhaut  dadurch  ver- 
borgen  wird,  und  sollte  er  atif  kcineWcise  aus  dieser  Stel- 


204 


Calaracta. 


lung  herauszubringcn  sein,  so  versuchc  man  cs,  gestfllzt  nuf 
die  gcnauesten  anatomischcn  Kenntnisse  des  Auges,  den 
Ausstich  auch  im  Dunk  ein  so  kunstgerecht,  wic  moglich  zu 
maclien,  und  alsdann  den  Augapfel  rnit  dem  Messer  nach 
aufsen  zu  wenden.  Wo  dies  aber  durchaus  nicht  moglich 
ist,  da  vollende  man  den  Hornhautschnitt  so  weit  man  kann, 
und  dilatire  hierauf  den  zu  klein  geralhenen  Schnitt  mit  der 
Daviel’schen  oder  Cooper' schen  Scheere.  Erstere  vcrdient 
letztercr  vorgezogen  zu  werden,  da  sie  wegen  ilirer  eigen- 
tliiimlichen  Krummung,  fiir  jedcs  Auge  besonders,  mehr  in 
der  Richtung  des  schon  gemachten  Schnittee  am  iiufseren 
Rande  der  Hornhaut  nach  oben  zu,  diesen  so  viel  als  nothig 
vergrofsern  kann.  Bei  deren  Anwendung  fasse  man  sie  mit 
dem  Daumen  und  Ringfinger  in  ihren  Ringen,  so  dafs  deren 
unterer  Balken  auf  dem  Mittelfinger , und  ihr  Schlufs  auf 
dem  Zeigefinger  zu  ruhen  kommt;  den  kleinen  Finger  be- 
nutze  man  zur  Stiilze  fiii'  die  Hand,  und  offnc  sie  alsdann 
so  weit,  als  man  ungefahr  den  Schnitt  zu  dilatiren  gedenkt. 
Hierauf  bringe  man  die  Spitze  des  unteren  Blattes  der  Scheere 
an  der  Stelle,  wo  der  Einstich  gemacht  ist,  durch  die  Horn- 
hautwunde  in  die  vordere  Augenkammer  ein,  schiebe  sie 
alsdann  am  iiufseren  Rande  der  Hornhaut,  zwischen  dieser 
und  der  Iris,  dem  Rande  der  Sclerotica  recht  nahe,  soweit 
in  die  Hohe,  als  der  Schnitt,  in  der  Richtung  der  Messer- 
scknittwunde  vergrofsert  werden  soli,  und  vollbringe  die 
Dilatation  durch  Schliefsung  der  Scheerenblatter  so,  dafs 
man  mit  dem  unteren,  im  Auge  befxndlichen  Blatte  mit  he- 
belartiger  Bewegung  nach  aufsen  schneidet,  und  die  Scheere 
dann  sogleich  vom  Auge  entfernt,  und  durch  Herablassen 
des  obern  Augenlides  das  Auge  sofort  schliefst,  uin  ein  plotz- 
bches  Hervorstiirzen  der  Linse,  oder  eines  Tkeils  des  Glas- 
korpers  zu  verhiiten. 

7)  Indem  man  das  Messer  durch  die  vordere  Augen- 
kammer hindurchschiebt,  begegnct  es  bei  unruhigcn  Augen, 
und  besonders  dann,  wenn  man  das  Messer  etwas  zuriick- 
gezogen  hat,  dafs  der  Humor  aqueus  friiher  ausfliefst,  bcvor 
man  noch  den  Ausstich  vorgenommcn  hat,  wonach  die  vor- 
dere Augenkammer  collabirt,  die  Iris  sich  gegen  die  Hornhaut 
vordriingt,  die  Messcrspitze  und  Schneide  deckt,  und  man 


Cataracta. 


205 


dann  leicht  Gefahr  Iiiuft  die  Iris  zu  verletzcn.  Durch  vor- 
sichtiges  Yor-  und  Riickwartsbewegen  des  Messers,  suche 
man  die  Iris  von  dcr  Hornhaut  zu  entfernen,  und  beim  Foit- 
schiebcn  desselben  den  Anssticb  zu  gewinnen,  ohne  die  Ii  is 
zu  verletzen ; gebngt  dies  nicht,  so  lege  man  die  Spitze  des 
Mittelfingers,  der  das  untere  Augenlid  haltenden  Hand,  gegen 
die  Hornhaut  an  derjenigen  Stelle,  wo  derAusstich  gemacht 
werden  soil,  sanft  an,  und  reibe  damit  die  Hornhaut  etwas, 
so  wird  sicli  die  Iris  auf  diesen  Reiz  cin  wenig  von  der 
Hornhaut  und  dem  Messer  entfernen,  so  dafs  man  den  Aus- 
stich,  ohne  die  Iris  zu  verletzen,  vollenden  kann.  — Biswei- 
len  ereignet  sich  es  selbst  nach  einem  glticklich  verrichtetcn 
Ausstich,  dafs  der  Humor  aqueus  friiher  ausfliefst,  ehe  der 
grofste  Theil  des  Hornhautschnitts  vollendet  ist,  und  dafs 
sich  dann  der  untere  Theil  der  Iris  um  die  Messerscheide 
legt,  und  man  dann  leicht  Gefahr  Iiiuft  ein  Stuck  aus  der- 
selben  auszusclmeiden.  Dieser  Yerletzung  kann  man  dadurch 
entgehen,  dafs  man  die  Messerschneide  etwas  von  der  Iris 
ab-  und  starker  der  Hornhaut  zuwendet,  so  dafs  die  convexe 
Fliiche  des  Messers  die  Iris  zuriick  driickt,  und  die  Schneide 
vor  derselben  vorbeigleitet,  ohne  sie  zu  verletzen.  YVo  dies 
nicht  ausreicht,  oder  wo  man  die  Messerschneide  so  stark 
von  der  Iris  abwenden  mufs,  dafs  der  Hornhautschnitt  zu  kleiil 
werden  mufste,  da  bediene  man  sich  ebenfalls  des  Mittel- 
fingers wie  zuvor,  um  den  unteren  Theil  der  Hornhaut  sanft 
zu  reiben.  Uebrigens  ist  zu  bemerken,  dafs,  wenn  solche 
vorsichtig  und  sanft  angestellten  Yersuche  iliren  Endzweck 
nicht  erfiillen,  man  die  Verletzung  der  Iris  nicht  so  sehr  zu 
fiirchten  hat,  da  cine  reine  Schnittwunde  derselben  bekannt- 
lich  ohne  alien  Nachtheil  einer  zweekmafsigen  Behandlung 
heilt,  und  weniger  davon  zu  fiirchten  ist,  als  von  den  zuvor 
angegebenen  Handgriffen,  und  eine  solche  Yerletzung  in  der 
Regel  keine  weitere  Folgen  hat,  als  dafs  die  Pupille  etwas 
grofser  wird,  vrenn  nicht  etwa  unter  der  Pupille  die  Iris 
dabei  eingeschnitten , und  dann  die  naturKche  Pupille  leicht 
zusammenfallen,  und  die  ncue  excentrisch  und  nicht  riuid 
geformt  sein  wiirde. 

8)  Die  Iris  ist  mit  der  vorderen  Linscnkapsel  auf  cin 
\ icrtel  ihres  Umfanges  vcrwachsen.  Ilier  schneide  man  ab- 
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eichtlich  cin  Stuck  aus  dcm  untcren  Pupillarrande  der  Iris 
bci  der  Verriclitung  des  Hornliautscknittes  weg,  sonst  sckliefst 
sicli  die  Pupille  naclx  der  Operation  durch  Iritis. 

9)  Wahrend  des  Homhautschnitts  liifst  der  Gehiilfe  das 
obere  Augenlid  unachtsamerweise  fallen.  Hier  halte  man  das 
Messer  so  lange  ruhig,  bis  das  Augenlid  vorsiclitig  von  neuem 
gcoffnet  ist,  und  vollcnde  dann  den  Sclmitt. 

10)  Unmittelbar  nach  Yollendung  des  Hautscbnitles  stiirzt 
die  Linse  mit  einem  Theile  des  Glaskorpers  licrvor,  das  ent- 
weder  durch  Druck  des  Gehulfen,  oder  des  Operateurs, 
oder  aus  zu  grofser  Empfindlichkeit  und  Reizbarkeit  des 
Auges  selbst  erfolgen  kann.  Man  schliefse  bier  soglcich  die 
Augenlider  und  lasse  das  Auge  lange  ruhen,  bevor  man  es 
wieder  eroffnet. 

b ) Bei  der  Eroffnung  der  Linsenkapscl,  dem 
Austritte  der  Linse  und  der  Entfernung  der  nach 
dem  Austritte  der  Linse  noch  vorhandenen  anoma- 
len  Zustande. 

11)  Beim  Einfiihrcn  der  Nadel  in  das  Auge,  wild  die 
Iris  mit  dcr  Spitzc  derselben  vcrlelzt,  und  es  entsleht  cine 
Blulung  im  Auge.  Dies  erfolgt  dann  lcicht,  wenn  man  die 
Nadel  mit  der  Spitze  voran  unter  dem  Hornhautlappen,  und 
nicht  auf  zuvor  angegebene  Art  einfiihrt.  Da  sich  hier  die 
Iris  um  die  Nadelspitze  herumschlagt,  so  ziehe  man  sie  so- 
gleich  wieder  aus  dem  Auge  zuriick,  fi'ihre  sie  alsdann  vor- 
schriftsmafsig  ein,  vollende  die  Operation  und  behandle  hin- 
terher  die  Entziindung  zweekmafsig.  Sollte  sich  hier  in  1 olge 
der  Entziindung  die  Pupille  stark  verengen,  so  suclic  man 
sie  bei  Zeiten  durch  Eintropfeln  von  Belladonnaauflosung 
zu  erweitern.  Das  extravasirte  Blut  fliefst  hier  leicht  durch 
die  Hornhautwunde  mit  dem  Humor  aqueus  aus. 

12)  Das  Auge  ist  bei  Einfuhrung  der  Nadcl  sehr  uniu- 
hig,  und  rollt  so  stark  nach  oben,  dafs  man  die  Pupille  un- 
ter dem  obern  Augenlide  gar  nicht  sehen  kann.  Hier  mufs 
man  die  vordere  Kapsclwand  im  Dunkcln  cinschneiden,  was 
ohne  Gefahr  geschehen  kann,  wenn  man  nur  die  Nadcl  rich- 
tig  eingefiihrt  hat,  und  gonne  dann  dcm  Auge  cinige  Ruhe. 

13)  Es  bcfmdcn  sich  zwischen  der  Iris  und  der  Linsen- 
kapscl, besonders  an  dem.  Pupillarrande,  faden-  oder  baud- 
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fOrmige  AdhSsionen,  welche  die  Erweitcrung  dcr  PupiUe 
vcrhindcm;  diese  lose  und  trenne  man  zuerst  mit  der  Na- 
delsclmeidc  vorsichtig  und  eroffne  dann  erst  die  Kapsel. 

14)  Unmittelbar  nach  der  Eroffnung  der  Linscnkapscl 
und  noch  ehe  man  die  Nad  cl  aus  demAuge  hervorgezogen 
hat,  tritt  schon  die  Linse  aus  der  Pupille  hervor.  — Ilicr 
spiefse  man  sie  sogleich  mit  der  Nadcl  auf,  und  lcitc  sic 
damit  Iangsam  aus  dem  Auge  heraus. 

15)  DerAustritt  dcr  Linse  will  nach  der  Eroffnung  dcr 
Kapsel  nicht  erfolgcn,  trotz  wiederholter  Anwcndung  cincs 
Druckes  gegen  das  Auge.  Gewbhnlich  ist  hicr  die  Kapsel 
entweder  gar  nicht  oder  zu  geringe  geoffnet.  Man  fiihre 
dalicr  die  Nadcl  von  neuem  ein,  und  schneide  die  Kapsel 
hinrcichcnd  ein.  War  aber  wohl  die  Kapsel  gehorig  geoff- 
net, und  liegt  dcr  Grund  davon  in  einer  zu  starken  Yeren- 
gcrung  der  Pupille,  in  Eolge  des  Reizes  durch  die  Yerwun- 
dung  dcr  Hornhaut,  dann  iibereilc  man  sich  nicht,  sondern 
lasse  das  Auge  schlicfsen  und  gonne  ihm  einige  Rube,  wo- 
nach  von  neuem  Erweitcrung  dcrselben  erfolgt  und  nun  dcr 
Staar  herausgcleitet  werden  kann.  Gclingt  dies  auch  jelzt 
noch  nicht,  dann  drehe  man  den  Kranken  mit  dem  Rtickeu 
gegen  das  Eenster,  bescliattc  das  Auge  stark,  und  suche  da- 
bei  die  Linse  hervorzubringen.  Ist  auch  dies  erfolglos,  so 
gehe  man  mit  Beer’s  Hakchen  auf  angegebene  Art  ein,  hake 
die  Linse  an,  und  ziehe  diese  damit  Iangsam  hervor. 

16)  Der  Glaskorper  tritt  friiher  als  die  Linse  hervor,  in- 
dem  er  sich  entweder  unter  oder  iiber  der  Linse  hervor- 
drangt  und  diese  dabei  zuriickweicht.  Bisweilen  ist  hicran 
cine  fehlerhafte  Kunsthiilfe  durch  zu  nahen  Druck  am  Horn- 
hautrande  schuld,  wodurch  man  die  Linse  statt  nach  v or  warts 
zu  treiben  zuriickdriickt,  oder  ein  solcher  Yorfall  erfolgt 
ohne  alle  Ursachen,  und  nur  blofs  in  Folge  einer  Synchi- 
sis-Auflosung  des  Glaskorpers. — Man  lasse  hier  alsbald 
das  Auge  schliefsen  und  gonne  ihm  einige  Ruhe,  eroffne  es 
dann  aufs  neue,  und  enlferne  wie  im  vorhergehenden  Fall 
die  Linse  mit  dem  feinen  Hakchen. 

17)  In  seltcncn  Fallen  wiilzt  sich  die  Linse  von  sclbst 
in  den  Grund  des  Auges  zuriick,  wahrend  ein  Theil  des 
Glaskorpers  aus  der  Pupille  hervortritt.  Der  Kranke  kann 
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dabei  zwar  Anfangs  sehen,  allein  cs  pflcgt  darauf  eine  so 
heftige  Entziindung  zu  folgen,  dafs  das  Auge  gewohnlich 
dadurch  verloren  geht.  Hier  hat  man  sich  auf  die  zweck- 
mafsige  Behandlung  der  Entziindung  zu  beschranken. 

18)  Nachdem  die  Linse  hcrvorgetreten  ist,  fiillt  entweder 
unmittelbar  darauf  oder  kurz  nachlier  ein  Theil  des  Glas- 
korpers  durch  die  Pupille  hervor.  Ist  hier  die  Quantitat 
desselben  niclit  bedeutend,  so  bringt  es  weiter  keine  Gefahr, 
aber  immer  eine  heftigere  nachfolgendc  Entziindung,  und 
verzogerte  Heilung  mit  schlechterer  Narbe  derHornhaut. — • 
Bis  zu  einem  Drittel  der  Gesammtmasse  des  Glaskorpers, 
kann  ohne  Nachtheil  fiir  das  Sehvermogen  verloren  gehen; 
ja  es  ist  ein  kleiner  Yerlust  desselben  sogar,  bei  sehr  ge- 
spannten  und  vollen  Augen,  erfahrungsmafsig  niitzlich,  mid 
tragt  zur  Yerbesscrung  des  Sehvermdgens  bei;  geht  aber  da- 
von  mehr  als  ein  Drittel  verloren,  so  erfolgt  Atrophie  des 
Bulbus.  — Alle  Yersuche  den  vorgefallenen  Glaskorper,  ent- 
•vveder  mit  dem  DavieC schen  Loffel  zuruckzubringen,  oder 
ihn  mit  der  gekriimmten  Scheere  wegzuschneiden,  sind  schiid- 
lich,  indem  sie  durch  mechanische  Beizung  dasUebel  meist 
noch  verschlimmern.  — Man  lasse  daher  auf  der  Stelle  das 
Auge  schliefsen,  und  klebe  das  obere  Augenlid  diuch  ein 
schmales  englisclies  Pilaster  an  die  AYange  fest,  und  wende 
ein  recht  kraftiges  antiphlogistisches  Verfahren  an,  um  die 
Entziindung  moglichst  zu  vermindern.  Die  Beseitigung  und 
Abfassung  des  vorliegenden,  zwischen  die  Hornhautwunde 
eingeklemmten  Theils  des  Glaskorpei's,  iiberlasse  man  dor 
Natur,  indem  sich  die  YS^unde  allmahlig  reinigt  und  schliefst. 
Die  Pupille  bleibt  hiernach  aber  immer  quer  nach  unten 
verzogen,  ohne  dafs  dadurch  das  Sehvermogen  gestort  wire?, 
was  jedoch  durch  breitere  Narbenbildung  der  Hornhaut  er- 
folgen  kann.  Ist  daher  die  Entziindung  gehoben,  so  befor- 
dere  man  die  Reinigung  der  YVunde  durch  Bepinseln  mit 
einfacher  Opiumtinctur  einige  Mai  des  Tages. 

Bei  sehr  empfindlichen  Augen,  imd  wo  der  Glaskoiqxer 
mit  vicler  Gewalt  hervortritt,  ist  cs  nicht  rathsam,  das  untere 
Augenlid  gleich  nach  der  Operation  herabzuziehen  und  an 
die  Wange  fest  zu  klcben,  weil  sich  dabei  noch  mehr  vom 

Glaskorper  unter  dem  Augenlid  hervordrangen  kann.  Man 
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schlicfse  es  dahcr  vorcrst  nur  blofs,  und  warte  bis  durch 
kaltc  Umschlage,  Aderlat's  und  Blutegel  die  Erapfindlichkeit 
des  Auges  sich  gemindert  hat;  dann  erst  ziehe  man  das  un- 
tere  Augenlid  nach  aufscn  ab,  und  klebe  es  gegen  die 
Wange  fest. 

19)  Erscheinen  wahrend  der  Operation  Nervenzufaile, 
als  Ohnmachten,  consensuelles  Erbrechen,  Krampf  der  Au- 
genlider  und  Augenmuskeln  u.  dgl.,  so  schlicfse  man  sogleich 
das  Auge,  bringe  den  Kranken  auf  sein  Lager,  gebe  ihm 
etwas  Chamillenthee  mit  Opium  und  Naphta,  iiberhaupt  Ana- 
leptica  und  warte  bis  jene  Zufalle  ganz  voruber  sind;  dann 
kann  man  in  der  Fortselzung  der  Operation  wieder  fortfah- 
ren,  wild  aber  wohl  thun,  den  Kranken  dabei  auf  dem 
Bette  liegen  zu  Iassen;  dcnn  setzt  man  ihn  wieder  auf  den 
Stuhl,  so  ist  die  Riickkehr  der  vorigen  Erscheinungen  wie- 
der zu  fiirchten. 

c)  Nach  der  Operation.  Die  gewohnlichen  iibelen 
Ereignisse,  als  Entziindungen  und  dcren  Eolgen,  und  Ner- 
venzufaile, sind  auch  hier  dieselben,  wie  nach  den  Nadel- 
operationen,  und  kommen  nach  der  Extraction  nur  noch  fol- 
gcnde  besondere  vor. 

20)  Die  Hornhautwunde  hat  sich  nicht  gehorig  geschlos- 
sen,  nur  ein  Theil  derselben  ist  durch  die  geschwinde  Ver- 
einigung  geschlossen,  wahrend  der  andere  noch  eitert  und 
den  Humor  aqueus  fortwahrend  ausfliefsen  lafst.  Die  eitemde 
Stelle  sieht  trube  aus,  die  Bander  der  Wunde  erscheinen 
aufgeworfen,  und  mit  weifslichcm  Schleim  bedeckt,  wobei 
das  Auge  zugleich  starker  als  gewdhnlich  entziindet  ist.  Hier 
sorge  man  vorzugsweise  fiir  zweckmafsige  Behandlung  der 
Entziindung,  iiberlasse  die  Yereinigung  der  Wunde  der 
Natur  und  klebe  das  untere  Augenlid  so  lange  gegen  die 
Wange,  bis  die  Wunde  geschlossen  ist. 

21)  Unter  dem  geschlossenen  Augenlide  und  dem  ange- 
legten  Yerbandc  erfolgt  ein  Prolapsus  iridis.  Der  Kranke 
hat  das  • Geftihl,  als  befande  sich  ein  fremder  Korper  unter 
den  Augenlidern.  Ein  solcher  Yorfall  ist  entweder  Folge 
dcr  entziindlichen  Anschwellung  der  Iris  und  deren  Hervor- 
driingen  durch  die  Hornhautwunde,  oder  einer  Erschutterung 
durch  Nicsen,  Husten,  Erbrechen,  Drangen  bei  hartem  Stuhl- 
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gang,  VomMsncigen  doa  Kopfes  u.  dgl.  • — Auch  das  Cor- 
pus vilreum  kann  auf  diese  Weise  nodi  spatcr  hervorlrelen. 
Ein  zweekmafsiges  strenges  antipblogistischcs  Yerfahren  gegcn 
die  Entziindung  ist  bier  in  beiden  Fallen  die  Hauptsache, 
bci  gleidizeiligcr  ruhiger  Riickenlage,  wobei  man  den  Yor- 
fall  des  Glaskorpers  sich  selbst  iiberlassen  mufs.  — Kann 
der  Irisvorfall  nicht  auf  der  Stelle,  durcli  die  friiher  angege- 
benen  Handgriffe  reponirt  werden,  so  sucbe  man  dies  spiiter 
durch  Eintropfeln  von  Belladonna  oder  Hyoscyamus  zu  be- 
wirken.  Gelingt  hiernach  die  Reposition  niclit,  und  licgt 
nur  ein  kleiner  Theil  der  Iris  in  der  Wunde,  dann  iiber- 
lasse  man  denselben  der  Natur,  und  bepinsele  die  Horn- 
hautwunde,  nachdem  die  Entziindung  hinreichend  beseiligt 
ist,  mit  Opiumtinctur,  um  eine  leidliche  Narbe  zu  erzielen. 
Ist  aber  die  Iris  so  stark  aus  der  Wunde  kervorgetreten, 
dafs  selbst  die  Pupille  in  dieser  letztcren  liegt,  und  dafs  da- 
her  eine  Schliefsung,  oder  doch  bcdeutende  Yerkleinerung 
der  Pupille  nach  erfolgter  Heilung  zu  erwarten  ist,  dann 
fasse  man  den  vorliegenden  Theil  der  Iris  mit  einer  Pincette, 
und  schneide  denselben  mit  der  Cooper' schen  Scheere  hin- 
weg,  worauf  sich  die  iibrige,  nun  frei  gewordene  Iris  zu- 
ziickzieht,  und  nur  eine  grofse  Pupille  zuriickbleibt.  Die 
bisher  iiblichen  Yersuche,  den  Irisvorfall  spaterhin,  noch  me- 
chanisch,  oder  durch  Apphcation  von  Aelzmitteln  reponiren 
zu  wollen,  haben  nur  eine  Yerm ehrung  der  Entziindung,  und 
hierdurch  eine  Yerschlimmerung  des  Zustandes  zurFolge. 

22)  Die  Wunde  hat  sich  zwar  geschlossen,  aber  die 
Vereinigung  ist  noch  nicht  gehorig  fest,  noch  weich  und 
nachgiebig.  Hier  kann  in  Folge  einer  Erschiitterung,  durch 
Niesen,  Husten  oder  Erbrechen,  die  Wunde  sich  aufserlich 
wieder  bffnen,  der  Humor  aqueus  die  innere  Lamelle  (die 
Haut  der  wafsrigen  Feuchtigkeit)  in  Form  einer  langlichen 
hellen  Blase  aus  dieser  hervordrangen,  und  sich  eine  grofse 
Keratocele  bilden.  Auch  hier  wende  man  nicht  eher  etwas 
hrtlich  an,  bis  die  Entziindung  des  Auges  ganz  geschwun- 
den  ist;  dann  aber  bepinsele  man  diesen  Hornhautbruch 
fleifsig  mit  Opiumtinctur,  und  -vvo  dies  nicht  ausreicht  spa- 
ter mit  concentrirter  Salzsaure.  — Die  Heilung  erfolgt  hier 
bisweilen  erst  nach  Monalen. 
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Es  kommt  sclbst  vor,  dafs  eine  bcrcits  langcr  vereinigte 
Hornhautwunde  nach  einer  geringen  Erschiittcrung  sich  voll- 
koinmen  wieder  offnet.  Gewohnlich  ist  hieran  der  zu  hau- 
fige  Gebrauch  des  Quecksilbers  schuld,  bevor  die  Vereini- 
gung  ilire  gchorige  Festigkeit  crlangt  hatte.  Man  setze  so- 
gleich  den  Gebrauch  der  Mercurialien  aus,  gebe  dem  Kranken 
eine  passencle,  etwas  kraftige  Diat,  und  bepinsele  dieWund- 
rander  vorsichtig  mit  Opiumtinctur,  der  man  spater,  um  sie 
reizcnder  zu  machen,  etwas  Balsam,  vit.  Hoff?naimi  zusetzen 
kann;  hauptsachlich  aber  bereite  man  den  Verband  auf  die- 
selbe  Weise , wie  sogleich  nach  der  Operation,  und  halte 
das  untere  Augenlid  so  Iange  vom  Augapfel  ab,  gegen  die 
Wange  festgeklebt,  bis  sich  der  Hornhautlappen  wieder  ge- 
horig  vereinigt  hat. 

23)  Die  Hornhautwunde  vereinigt  sich  gar  nicht,  wenn 
man  zumal  bei  dccrepiden  cacbccktischen  Personen  denHorn- 
hautschnitt  zu  grots  gemacht  hat;  oder  wenn  dcr  Kranke 
sehr  unruhig  nach  der  Operation  ist,  und  durch  stetes  Be- 
wegen  der  Augenlider  den  Hornhautlappen  verschiebt,  oder 
wenn  dieser  bei  eincm  sehr  vorstehenden  Augapfel  durch 
den  Tarsalrand  des  unteren  Augenlides  vom  Augapfel  ent- 
fernt  wird.  Die  Riinder  der  Hornhautwunde  schwellen  zu- 
erst  an,  und  bekommen  ein  weifsliches  Ansehen;  allmahlig 
verbreitet  sich  dieser  Zustand  iiber  die  ganze  Hornhaut,  der 
Augapfel  entziindet  sich  stark  und  geht  in  Verciterung  iiber; 
der  Hornhautlappen  wird  abgestol’sen  und  der  ganze  Aug- 
apfel geht  bis  auf  einen  kleinen  Rest  verloren.  Aufser  der 
entsprechenden  zweckmafsigen  Behandlung  der  Entziindung 
und  einem  passenden  Verband,  womit  man  die  Hornhaut  in 
gehoriger  Lage  erhalt,  mufs  man  das  Uebrige  der  Natur 
iiberlassen. 

24)  Die  Hcilung  derWunde  ist  endlich  gliicklich  gelun- 
gen,  die  Entziindung  bis  auf  eine  mafsige  Rothe  beseitigt, 
und  der  Kranke  sieht  anfangs  reclit  gut;  allmahlig  aber 
vermindert  sich  das  Sehvermogcn,  ohne  alle  besondere  Ur- 
sache,  und  mit  der  Verminderung  desselben  fangt  der  Aug- 
apfel an  zu  schwinden,  und  tritt  eine  Atrophia  bulbi  ein. 
Dieses  erfolgt  dann  bisweilen,  wenn  wiihrend  dcr  Operation 
das  Auge  sehr  geliltcn  hat,  oder  nach  einem  bedeutendcn 
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Verlust  des  GlaskOrpers,  oder  wcnn  cino  sclir  liefligc  Ent- 
ziindung  nach  der  Operation  erfolgt,  die  zwar  beseiligt,  aber 
doch  eine  solclie  Storung  des  Vcgctalionsprocesses  des  Au- 
ges  zuriicklafst , dais  das  Auge  niclit  mehr  gekorig  emahrt 
werden  kann.  Der  Fall  gewiihrt  wenig  Hoffuung  fiir  die 
Erlialtung  des  Sehvermogens.  Wenn  die  Entziindung  giinz- 
licli  beseitigt  ist,  dann  niache  man  spirituose,  aromatiseke, 
alherisehe  Einreibungen  von  Balsam,  vit .Hoffmanni  und  dem 
Oleum  cajeput,  oder  Liq.  ammon.  caust.  mit  01.  menth.  pip. 
oder  Tinct.  caryophillor.  und  menth.  pip.  mit  Tinct.  Cantharid. 
u.  dgl.  in  die  Stirn  und  Schlafe;  lasse  die  Dampfe  von  Sal- 
miaegeist  mit  athcrisckcn  Oelen  an  die  Augcn  gehen;  wende 
die  Elcctricitat  an,  lege  dem  Kranken  cin  Haarseil,  oder 
Fontanell  oder  ein  Vesicator.  perpet.  in  den  Nacken.  Tor 
alien  aber  bringe  man  ihn  ins  Freie,  in  die  Luft,  lasse  ilm 
die  Augen  allmahlig  gebrauchen,  und  durch  Sehen  iiben, 
und  suche  iiberkaupt  den  Kraftezustand  des  Kranken  zu 
verbessern. 

B.  Von  der  Extraction  durch  den  Hornhaut- 
schnitt  nach  oben.  Hierbei  >vird  der  obere  Tkcil  der 
Hornhaut  durch  einen  halbkreisformigen,  am  Rande  der  Scle- 
rotica gefuhrten  Schnitt  auf  ahnliche  Weise  getrennt,  >vic 
dies  bei  der  gewohnlichen  Operation  an  dem  untern  Theil 
der  Hornhaut  geschiekt. 

Dieser  nach  oben  gefiilirte  Schnitt  gewahrt  den  wesent- 
lichen  Vortheil,  dafs  die  Narbe  nach  der  Heilung  von  dem 
oberen  Augenlide  gedeekt,  nicht  bemerkt  wild;  auck  wild 
der  Hornhautlappen  nach  der  Schliefsung  des  obernAugen- 
lides  besser  in  seiner  Lage  erhalten,  und  weniger  verscho- 
ben,  als  bei  dem  Hornhautschnitt  nach  unten,  wenn  man 
liier  nicht  das  untere  Augenlid  durch  einen  besondcren  Ver- 
band  mit  einem  Heftpflasterstreifen  vom  Augapfel  abgezogen 
erlialt.  Endlich  wild  diesem  Schnilte  nach  oben  auch  noch 
nachgeruhmt,  dafs  danach  nicht  so  leicht  ein  Tor  fall  der  Iris 
oder  des  Glaskbrpers  erfolgen  konnte;  allein  dem  widerspre- 
clien  mehrere  Erfahrungen,  indem  solclie  Vorfalle  unterUin- 
standen  bei  jeder  Richtung  des  Schnittes  vorkommen  kon- 
nen.  ■ — Uebrigens  liifst  sick  dieser  Schnitt  eben  so  leicht 
verrichten,  als  der  nach  unten,  wofern  nur  die  Augcnlidcr 
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hinreichend  gcspaltcn  sind,  das  Augc  iiberhaupt  gut  gcfonnt 
und  nicht  zu  unruhig  ist. 

AIs  Nachlheile  des  Hornhautschnittcs  nach  obcn,  wcr- 
den  aufgefiihrt,  dafs  das  obere  Augenlid  nicht  eher,  als  nach 
ganzlicher  Yollendung  des  Hornhautschnittes,  gescldossen  wer- 
den  kann,  und  deshalb  bci  reizbaren  und  empfindlichen  Au- 
gen  leicht  die  Linse  mit  einem  Theile  des  Glaskorpers  un- 
niiltelbar  nach  dem  Hornhautschnitt,  besonders,  wenn  das 
obere  Augenlid  nicht  recht  vorsichtig  often  gehalten  wil’d, 
vorfallen  konne;  auch  sei  der  Austritt  der  Linse  aus  dem 
Auge  bei  weitem  schwieriger  und  fur  das  Auge  nachtheili- 
ger,  als  bei  dem  Hornhautschnitt  nach  unten,  und  werde 
aufserdem  der  Hornhautlappen  im  Momente  des  Hervortre- 
tens  der  Linse  nach  unten  und  aufsen  abgeklappt,  und  da- 
durch  das  Innere  des  Auges  der  Einwirkung  der  atmospha- 
rischen  Luft  sehr  blosgestellt.  Derselbe  Zufall  konne  auch 
erfolgen,  wenn  dcr  Gcliulfe  das  obere  Augenlid  unvorsichtig 
faliren  lasse,  dieses  dann  mit  scinem  Tarsalrande  den  Horn- 
hautlappen abstreift  und  nach  unten  umschlagt,  wobei  die 
Hornhaut  selbst  viel  leide.  Nach  dem  Austritt  der  Linse  ist 
jedes  Auge  unruhiger  imd  gereizter,  es  rollt  starker  untcr 
das  obere  Augenlid  und  nach  innen,  wodurch  die  Entfer- 
nung  des  sich  abstreifenden  Linsenschleims , und  die  etwa 
nothige  Entfernung  der  getriibten  Linsenkapsel  sehr  erschwert 
und  wohl  unmoglich  wird.  — Bei  unruhigen  und  reizbaren 
Augen  wird  hier  die  Entfernung  der  Linse  an  sich  sehr 
schwierig,  und  dies  nock  durch  das  gewohnlich  nach  oben 
Rollen  des  Augapfels  doppclt  erschwert  und  wohl  unmog- 
lich. Erfolgt  bei  unvermeidlicher  Yerlelzung  eines  varicosen 
Gefafses,  bci  dem  Hornhautschnitt,  oder  bei  zufalliger  Ver- 
letzung  der  Iris  eine  geringe  Blutung,  so  flielst  dies  Blut 
nicht,  wie  bei  dem  Hornhautschnitt  nach  unten  frei  aus,  son- 
dern  dauert  oft  6 — 8 YVochen  bis  es  aufgesogen  ist.  End- 
lich  schliefst  sich  auch  die  Homhautwunde  oft  nur  theilweis 
durch  die  gcscliwinde  Yereinigung,  wahrend  der  andereTheil 
durch  Eiterung  heilt ; oder  cnlsteht  wohl  cin  Yorfall  des  Glas- 
korpers,  dcr  spater  gangriinescirt  und  abgestofscn  wird,  so 
sammeln  sich  leicht  Eitcr-  und  Schleimflocken  aus  derYVunde 
in  der  vorderen  Augenkammer,  die  wie  im  vorhergehenden 
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Fall  nur  sehr  langsam  resorbirt  werden,  so  wie  die  etwa 
nothigen  Heilmittel  bei  verzogerter  Heilung  der  Hornhaut- 
wunde  nur  schwer  anzuwenden  sind. 

Der  Hornhautschnitt  nach  oben  beschrankt  sicli  dalier 
nur  bios  auf  die  angegebenen  wenigen  Falle  bei  Blepharop- 
tosis  dcs  obern  Augenlides,  bei  grofsem  und  stark  vorste- 
hendem  Augapfel,  und  in  alien  Fallen  bei  gehorig  weitcr 
Augenspalte,  nicht  zu  stark  hervorragendem  oberen  Augen- 
hohlenrande  und  nicht  zu  unruhigem  Auge. 

Die  Yorbereitung  und  Wahl  der  Instrumente  ist  ganz 
die  vorliergehende;  nur  ist  man  hier  elier  genothigt  das  obere 
Augenlid  mit  einem  Augenbdhalter  aufgezogen  zu  erhalten, 
weil  dasselbe  sehr  stark  in  die  Hohe  gezogen  werden  mufs. 

Die  verschiedenen  Operationsacte  sind  ebenfalls  diesel- 
ben,  und  werden  sie  nur  in  umgekehrtcr  Richtung  ausgeiibt. 

Bei  diesem  Hornhautschnitt  werde  nun  ebenfalls  die  Hiilfte 
der  Hornhaut  nach  oben  vollkommen  getrennt,  welches  hier 
urn  so  mchr  zu  beachten  ist,  weil  der  Austritt  ohnehin  schwie- 
riger,  und  der  zu  klein  gerathene  Schnitt  mit  der  Scheere 
noch  ungleich  schwerer  zu  dilatiren  ist.  — Zu  der  Absicht 
fasse  man  das  Messer  wie  dort,  nur  mit  nach  oben  gerich- 
teter  Schneide.  Um  nun  hier  gegen  das  Ende  des  Horn- 
hautsclmittes  den  Tarsalrand  des  oberen  Augenlides  nicht  zu 
verletzen,  so  wende  man  die  Schneide  des  Messers  etwas 
von  der  Iris  und  dem  Hornhautrande  ab,  und  vollende  den 
Schnitt  zugweis.  Hierauf  lasse  man  sogleich  das  obere  Au- 
genlid herunter,  nachdem  man  zuvor  dem  Kranken  das  Auge 
hat  nach  oben  stellen  lassen,  damit  beim  Hinablassen  des  oberen 
Augenlides  der  Hornhautlappen  da  von  nicht  umgeklappt  wird, 
und  kann  der  Operirte  das  unruhige  Auge  nicht  nach  seinem 
Widen  aufwarts  rollen,  so  fasse  man  das  Augenhd  bei  den 
Wimpern,  ziehe  es  vom  Augapfel  ab  und  lasse  es  voi'sichtig 
herab,  ohne  den  Hornhautlappen  zu  beruhren.  — Nachdem 
sich  der  Kranke  einige  Augenbhcke  erholt  hat,  so  offne  man 
wieder  sehr  vorsichtig  die  Augenlider,  nelirne  die  Nadel  und 
fiihre  sic  aucli  hier  wie  dort  zur  Eroffnung  der  Linsenkap- 
sel,  nur  umgekchrt  von  oben  nach  unten,  unter  den  Horn- 
hautlappen ein,  gehe  eben  so  mit  der  Spitzc  durch  die  Pu- 
pille,  schneide  die  Linsenkapsel  von  oben  bis  unten  ein, 
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mul  ziehe  diese  auf  den  kiirzesten  Weg  wieder  aus  dem 
Alice.  — ■ 

Oline  das  Auge  zu  schliefsen,  nelime  man  sogleich  den 
David’s chen  Loffel,  lasse  das  Auge  stark  nach  unten  rollen, 
und  bewirke  mit  diesem  oder  dein  Finger  einen  sanften  Druck, 
entfernt  von  der  Hornhaut  gegen  den  Augapfel,  bis  sich  die 
Linse  mit  ilirem  obern  Rande  in  die  Pupille  stellt,  worauf 
man  alsbald  mit  dem  Druckc  nachlafst  und  dagegen  mit  der 
Spitze  des  Davierschexx  Loffels  unter  den  Hornhautlappen 
eingeht,  um  vom  Linsenrande  her  den  Austritt  der  Linse  so 
weit  zu  befeirdern,  bis  der  grofste  Iheil  derselben  aus  der 
Pupille  hervorgetreten  ist,  legt  alsdann  den  Loffel  von  au- 
fsen  gegen  den  unteren  Rand  der  Hornhaut  an,  und  sh  eicht 
mit  einem  mafsigen  Druck  von  unten  nach  oben  liber  die 
Hornhaut  hinauf,  um  sowohl  deren  Austritt  zu  vollenden, 
als  auch  gleichzeitig  den  Hornhautlappen  wieder  gegen  sei- 
nen  Grund  anzidegen.  Hierauf  werde  das  Auge  auf  zuvor 
angegebene  Art  geschlossen.  Nachdem  sich  der  Kranke  und 
das  Auge  nach  einer  langeren  Pause  erholthaben,  gehe  man 
zur  Entfernung  der  etwa  zuruckgebliebenen  Linsenreste  und 
dergleichen  tiber,  und  lege  dann  nach  Reseitigung  dei  voi- 
liandenen  anomalen  Zustande  den  bekannten  Verband  an, 
indem  man  wie  bei  der  Extraction  nach  unten,  das  untere 
Augenlid,  zum  freien  Abflufs  der  Thranenfeuchtigkeiten  mit 
Heftpllastern  gegen  die  Wange  festklebt,  und  das  obere 
Augenlid  mit  einem  Streifen  englischen  Pilasters  abwiirtsge- 
stellt  befestigt  erhalt,  damit  es  nicht  nach  Willkuhr  eroffnet 
und  bewegt  werden  kann. 

Ueble  Ereignisse  wahrend  und  nach  der  Ope- 
ration. Diese  sind  dieselben  wie  bei  dem  Hornhautschnitt 
nach  unten,  und  erheischen  auch  die  namlichen  Mittel,  die 
aber  bei  nothwendiger  technischer  Kunsthulfe  in  einigen 
Fallen  durch  die  Lage  des  Hornhautlappens  sehr  erschwert 
werden,  und  wohl  nicht  einmal  ausfiihrbar  sind,  z.  B.  bei 
zu  klein  gerathenem  Hornhautschnitt,  dessen  Erweiterung  mit 
der  Schcere. 

Sollte  der  Gehiilfe  wahrend  des  Hornhautschnittes  das 
obere  Augenlid  fallen  lassen,  so  wird  jedesmal  dessen  Tar- 
salrand  von  dcr  nach  oben  gerichtelen  Schneide  des  Mes- 
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sers  verletzt,  was  jedoch  von  wciter  keinen  Folgen  ist,  unci 
die  dadurch  entstandene  Blutung  slillt  sich  auf  die  kalten 
Umschlage  leicht.  — Macht  der  Austritt  der  Linse  bei  die- 
ser  Operation  Scbwierigkeiten,  so  dafs  man  genolhigt  wird 
mit  dem  Hakchen,  zu  dessen  Herausfordcrung,  einzugehen, 
so  gerath  meist  immer  das  Auge  in  grofse  Gefahr,  wenn  es 
nicht  rubig  gehalten  wird. 

Beim  Scbliefsen  des  Auges  aclite  man  vorziiglicb  darauf, 
dafs  der  Hornbautlappen  in  seiner  natiirlichen  Lage  bleibt. 

Santarelli  macbte  diesen  Hornbautscbnitt  nacb  oben  iiber 
den  Kopf  des  Kranken  hinweg,  wodurcb  er  leichter  die 
obere  Halfte  der  Hornhaut  zu  eroffnen  glaubte,  kehrte  je- 
docb  spater  zu  der  gewobnlicben  Metbode  wieder  zuriick. 

Jdger  operirt  aber  neuerdings  wieder  durcb  den  Horn- 
hautschnitt  nacb  oben,  und  bedient  sicb  dazu  eines  von  ibm 
erfundenen  Doppehnessers:  v.  Grcife  dagegen,  der  diese  Ope- 
rationsmetbode  zuerst  in  Preusscn  ausiibte,  seines  eigencn 
einfacken  Staarmessers. 

Nacbb ebandlung  der  durcb  die  Extraction  ope- 
rirten  Staarkranken.  Diese  ist  wohl  im  Allgemeinen 
dieselbe  wie  kei  Nadeloperationen,  doch  ist  bier  mancbes 
Besondere  zu  beacbten.  — Nach  vorgenommenen  vorsicb- 
tigen  Versuchen  des  Sehens  mit  dem  Operirten,  macbe  man 
sogleich  eine  verbaltnifsmafsige  reicbbche  Aderlafs  am  Arm, 
und  bringe  danacb  den  Kranken  auf  sein  Lager,  lege  des- 
sen Kopf  etwas  niedrig  und  lasse  ihn  ein  durcbaus  rubiges 
Yerbalten  bcobacbten,  wobei  selbst  alles  Sprecben,  wegen 
der  sicheren  Lage  der  Pilaster,  unterbleiben  mufs,  die  olme- 
dies  wegen  der  anzuwendenden  kalten  Fomentationen  der 
steten  Nacbbiilfe  bediirfcn.  — Das  strengste  antipldogisti- 
scbe  Yerfabren  durch  Aderlafs,  Blutegel  und  kalte  Fomen- 
tationen mufs  hier  mit  um  so  grofserer  Aufmerksamkeit  be- 
obachtet  werden,  weil  die  Extraction  an  sich  eine  wicbti- 
gere  Verletzung  ist.  — Mit  dem  Gebrauch  der  Merkurialien, 
sowohl  innerlicb  als  aufserbcb  angewendet,sei  man  bier  vorsicb- 
tig  und  macbe  nie  vor  den  ersten  14  Tagen  davon  Gebrauch, 
indem  sic  die  Plasticitat  vermindern  und  den  Resorbtions- 
procefs  steigern,  wodurcb,  wiirden  sic  zu  friib  angewendet, 
die  Hornbautwunde  an  der  Scbliefsung  gehindcrt  werden, 
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oder  die  wolil  schon  geschlossene  sicli  wieder  eroffnen  koiinte. 
Erscheint  aber  nach  drei  Wochen  die  Hornhautwunde  fest  orga- 
nised veremigt,  und  findet  man  deren  Gcbiauch,  xvegen  inneicr 
Exsudation  hinter  der  Pupille,  angezeigt,  dann  kann  man  sie 
unbedenklich  anwenden.  Einreibungen  der  Ouecksilbcrsalbc 
iiber  der  Stirn  und  tagliches  Eintropfeln  der  Bella donnainfnsion 
sind  bier  noch  dringender  angezeigt  wie  dort,  indem  derglei- 
chen  spinnewebartige  Exsudationen  nach  der  Extraction  noch 
haufiger  vorkommen,  als  nach  jeder  anderen  Staaroperalion. 

In  den  ersten  24  Stunden  rinnen  dem  Kranken  viele  heifse 
Thranen  und  Humor  aqueus  aus  dem  Auge,  welcher  letz- 
tere  bis  zur  Yereinigung  der  Hornhautwunde  ausfliefst.  Diese 
Vereinigung  erfolgt  in  der  Regel  binnen  den  ersten  24  Stun- 
den, aber  deren  feste  Yernarbung  erst  nach  14  Tagen  bis 
3 Wochen.  Die  in  den  ersten  Tagen,  in  Folge  der  trau- 
matischen  Corneitis  erfolgende  matte  Triibung  des  Horn- 
hautlappens,  verschwindet  mit  der  Heilung  der  Wunde.  So- 
bald  die  Wunde  gehorig  vereinigt  ist,  was  ungefahr  gegen 
den  5 — 6 Tag  erfolgt,  lasse  man  die  Heftpflastcr  weg,  und 
mache  hiervon  nur  bei  einem  sehr  stark  hervorstehenden 
Augapfel,  wo  der  Tarsalrand  des  unteren  Augenhdes  die 
eben  vereinigte  Wunde  beriihren  und  reiben  wiirde,  eine 
Ausnahme,  und  lasse  das  untere  Augenlid  bis  gegen  den 
14ten  Tag  herabgezogen. 

Nachdcin  die  traumatische  Entziindung  beseitigt  und  die 
Empfindlichkeit  des  Auges  geschwunden  ist,  was  im  gliick- 
bchen  Fall  schon  nach  14  Tagen  erfolgen  kann,  bepinselc 
man  anfangs  taglich  einmal,  spiiter  zweimal,  die  vereinigte 
Wunde  zur  Erzielung  einer  besseren  Narbe  mit  der  ein- 
fachen  Opiumtinctur,  und  nach  ungefahr  3 Wochen  fange 
man  an  einige  Tropfen  einer  schwachen  Auflosung  des  La- 
pis divinus  einzutropfeln. 

Ist  cin  Prolapsus  des  Glaskorpers  vorhanden,  so  fmdet 
man  den  in  der  Wunde  liegenden  Theil  des  Glaskorpers 
bereits  nach  einigen  Tagen  abgestorbcn,  und  von  dem  An- 
sehn,  als  liege  eine  ziihe,  eiterige,  schleimige  Masse  in  der 
Whinde,  von  der  aus  sich  eine  matte  weifse  Triibung  bis 
in  die  Pupille  hincin  verbreitet,  in  dieser  aber  allmahlig  ver- 
schwindet. Der  Kranke  erkennt  zwar  Gegcnstandc,  sie  er- 
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scheinen  ihm  aber  gclriibt,  wie  in  Nebel  gehuUt;  dicfs  vcr- 
liert  sich  indessen  bci  fortschreitender  Heilung  und  das  Ge- 
sicht  erhellt  sich  nach  und  nach.  So  lange  die  Entziindung 
nicht  gehoben  ist,  wende  man  ortlich  nichts  gegen  den  Vor- 
fall  an  und  behandle  nur  die  heftige  Entziindung;  ist  diese 
aber  einmal  geschwunden,  oder  auch  nur  gemindert,  dannbe- 
pinsele  man  den  abgestorbenen  Glaskorper  und  die  Wunde 
mit  reiner  Opiumtinctur  und  fahre  damit  bis  zu  erfolgter 
Reinigung  der  Wunde  fort.  Sobald  die  Wunde  geheilt  und 
vernarbt  ist,  erscheint  auch  die  Pupille  wieder  schwarz  und 
das  Sehvermogen  ungetrubt,  wofern  das  Auge  sonst  gesund 
ist  und  nicht  anderweit  gelitten  hat.  Die  Pupille  behalt 
aber  immer  eine  nach  der  Hornhautwunde  zu  verzogene 
Form,  welche  indessen  das  Sehen  durchaus  nicht  behindert. 
Blutergiefsungen  imAuge  selbst,  die  liaufiger  bei  dem  Horn- 
hautschnitt  nach  oben  vorkommen,  schwinden  meist  wahrend 
der  Behandlung  der  Entziindung  von  selbst;  bleiben  sie  aber 
langer  zuriick,  so  reibe  man  Quecksilbersalbe  in  die  Um- 
gegend  des  Auges  ein.  — Tagliche  Reinigung  des  Auges 
und  die  weitere  Nachbehandlung  ist  bei  der  Extraction  die- 
selbe,  wie  bei  den  vorhergehenden  Operationsmethoden  durch 
die  Nadel. 

Aufser  oben  angegebenem  Z?eer’schen  Messer,  dafs  die 
meisten  Vorziige  in  sich  vereiniget,  verdienen  hier  noch  auf- 
gefiihrt  zu  werden,  die  von  Richter,  Himly,  Mursinna  und 
Jung's  verbessertes  Lob  stein’ sches  Messer  mit  der  flachen 
Wolbung  auf  beiden  Seiten.  Bei  Richter’s  und  Himly  s 
Messern  nimmt  die  sonst  verhaltnifsmafsige  Klinge  zu  sclmell 
an  Breite  zu,  weshalb  sie  schwer  eindringen  und  das  Auge 
um  so  mehr  gegen  die  inneren  Augenwinkel  treiben,  und 
dexr  Ausstichspunkt  verstecken.  Mursinna  s Messer  ist  etwas 
schmaler  als  das  von  Richter.  An  dem  Jung-Lobstein’ schcn 
Messer  ist  nur  eine  Flaclie,  und  diese  ein  wenig  zu  stark 
gcvvolbt,  die  Spitze  nicht  zweischneidig,  begt  der  Rticken 
nicht  gerade,  und  ist  es  im  Ganzcn  zu  schmal. 

Wenzel  bediente  sich  eines  zu  flachen  Messers,  w elches 
cincr  Aderlafs-Lanzette  almlich  und  zu  schwach  war,  wo- 
mit  er  den  Hornhautschnitt  in  diagonaler  Richtung  machte. 

Siegerist  glaubte  durch  sein  Messer  die  Instrumente  zur 
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Eroffnung  der  Linsenkapsel  entbehrlich  zu  machen.  Es 
hatte  einen  geraden  Riicken,  naliin  von  der  Schneide  all— 
mahlig  gegen  das  Heft  an  Breite  zu,  hatte  wenig  gcwolbte 
Flachen  und  lief  an  seiner  Spitze  in  eine  5 Zoll  lange  spitze 
runde  Nadel  aus.  Bei  der  Anwendung  dieses  Messers,  dringt 
die  Nadel  viel  zu  schwer  ein,  wenn  man  sie  auch  zwischen 
den  Eingern  rollt,  und  neigt  man  sie  in  die  hintere  Augen- 
kammer  zur  Zerstorung  der  Kapsel,  so  fliefst  die  wasserige 
Eeuchtigkeit  zum  grofsten  Nachtheil  viel  zu  friih  aus;  auch 
verletzt  man  nur  gar  zu  lcicht  damit  die  Iris  und  verhakt 
sich  in  derselben;  endlich  aber  kann  man  damit,  wegen  sei- 
ner betrachtlichen  Lange,  den  Sclmitt  nicht  gehorig  vollen- 
den,  indem  man  mit  der  Nadelspitze  friiher  im  inneren  Au- 
genwinkel  in  die  Masse  einsticht,  weshalb  der  Schnitt  meist 
ungleich  wird.  Wegen  des  schweren  Eindringens  in  die 
Hornhaut  mit  dieser  runden  Nadelspitze,  gab  Weidmcinn 
seinem  ahnlichen  Messer  einen  langen,  platten,  schneidenden 
Schnabel.  Hierdurch  war  nun  zwar  der  Ein-  und  Ausstich 
mehr  gesichert,  aber  der  halbzirkelformige  Hornhautschnitt, 
als  die  Hauptsache,  war  dabei  nicht  berechnet,  denn  das 
Einstcchen  in  die  innere  Nasenseite,  wegen  der  betracht- 
hchen Lange,  beliinderte  eben  so  die  Yollendimg  des  Horn- 
hautschnitts.  — Wenzel  und  Pellier  offneten  mit  ihren  ge- 
wohnlichen  Staarmessern  die  Kapsel,  wahrend  sie  die  Horn- 
haut durchschnitten,  setzten  sich  aber  dabei  auch  alien  den 
Gefahren  aus,  die  durch  das  zu  friihe  Abfliefsen  des  Humor 
aqueus  erfolgen  miissen,  welche  aufserdem  durch  die  eigene 
Form  ihrer  Messer  noch  mehr  begiinstiget  wurden.  v.  Sie- 
bold  glaubte  das  Siegerisl'sche  Messer  dadurch  zu  verbes- 
sern,  dafs  er  es  kiirzer  machte;  es  nahm  aber  darum  zu 
scbnell  an  Breite  zu.  Lafaye  bediente  sich  nun  gar  cines 
nach  der  Flache  gebogencn  Messers,  wodurch  meist  der 
Schnitt  zu  klein  gerath,  und  mufs  man  dann  auch  fur  jedcs 
Auge  ein  besonderes  Messer  haben.  Ein  solches  Messer 
ist  aufserdem  ungleich  schwerer  durchzufiihren , zumal  bei 
sehr  enger  vorderer  Augenkammer,  wo  es  gerade  von  Eini- 
gen  empfolilen  wird;  aufserdem  ist  es  durchaus  nicht  gehd- 
rig  scharf  zu  machen. 

Bei  Bell's  Messer  lauft  der  Riicken,  wie  die  Schneide 
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von  der  Spitze  nach  hintcn  schicf  und  cntspricht  daher  der 
Ausstich  dem  Einstich  nicht;  der  Scluiitt  kann  nicht  allcin 
durch  Fortstofsen  des  Messers,  sondern  durch  Zug  nach 
unten  beendigt  werden,  wefswegen  die  wasserige  Feuchtig- 
keit  zu  friih  ausfliefst.  Auch  ist  es  nur  auf  eincr  Flache 
gcwolbt  und  zu  schmal,  und  mufs  man  endlich  fur  jedcs 
Auge  ein  besonderes  Messer  haben.  — Um  das  rechte 
Auge  auch  mit  der  rechten  Hand  iiber  die  Nase  operiren 
zu  konnen,  empfalil  er  ein  Messer,  das  jhinter  dem  breitc- 
sten  Theil  seiner  Klinge  einen  schmaleren  Hals  halte,  der 
in  einen  rechtcn  Wink  el  gebogen  war.  Es  ist  aber  dasselbe 
eben  so  wenig  zu  empfehlen,  als  die  auf  ahnliche  Art  gebo- 
gene  Kadel  zu  den  Nadeloperationen. 

Barth’s  Messer  ist  ein  vergrofscrtes  Beer' sches  Messer, 
womit  er  nach  vollendetem  Hornhautschnitt  auch  die  Linsen- 
kapsel  eroffnete. 

Ber anger  bediente  sich  zucrst  cincs  Messers  von  sol- 
dier Form  mit  convexer  Schneide,  einem  etwas  breiten 
Riicken  und  welches  von  der  Spitze  an  gegen  das  Heft  liin 
schnell  breiter  wurde,  und  womit  der  Scluiitt  in  der  Horn- 
liaut  durch  das  blofse  Fortschieben  desselben  ohne  es  nacli 
abwarts  zu  ziehen,  konnte  vollcndet  werden.  Wenzel  bil- 
dete  hiernach  das  seine,  und  gab  ihm  nur  eine  langere  Spitze 
und  vorne  keine  gewolbte  Flache. 

v.  Gr life's  Staarmesscr  ist  dem  Beer' sclien  ahnlich;  er  hefs 
die  Spitze  desselben  etwas  beugen  und  den  Kdrper  des  Messers 
hinlanglich  breit  bereiten.  (v.  Grafe’s  Augenblenn.  Taf.Y.  Fig. 8.) 

Jcigers  neues  Doppel-Messer  besteht  aus  zwei  aufeinan- 
der  liegenden  Klingen,  von  denen  die  eine  im  Hefte  fest 
steht,  die  andere  aber  mittelst  eines  am  Hefte  befiudlichen 
Knopfchens  vor-  oder  riickwarts  bewegt  werden  kann. 
Beide  Klingen  vereinigt  haben  die  Form  des  Peer’s clien 
Staarmessers , und  sind  sie  nur  an  der  Flache  wo  sie  auf- 
einander  liegen,  der  genauereu  Yereinigung  wegen,  platt  ge- 
schliffen,  und  gleichen  daher  auscinandergenommcn  jedes 
einem  Lobstein’schen  Staarmesscr.  Fiir  jedes  Auge  ist  da- 
her auch  ein  besonderes  Messer  nothwendig,  damit  immcr 
das  im  Hefte  feststehende  Blatt  desselben  der  Iris  zugc- 
wandt  ist.  J tiger  beabsichtigt  durch  dieses  Messer  die  Ycr- 
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lctzun"  tier  Iris  bciin  Ausstichc  bcsscr  zu  veimeidcn  unci 
verfalirt  cr  dabei  auf  folgende  Weise:  das  bewcgliclie  Blatt 
mufs  anfangs  gegen  das  Heft  zuriickgezogen  scin,  und  wird 
dami  das  Messer  wie  ein  gewohnliches  Staarmesser,  nur  mil 
nach  oben  gerichteter  Scbneide  kunstgemafs  durch  die  Horn- 
haut  geschoben,  bis  der  Ausstichspunkt  gewonnen  ist;  ist 
dies  der  Fall,  dann  wendet  man  das  Heft  des  Messers  nacb 
der  Schlafe  des  Kranken,  um  dadurcb  den  Augapfel,  wel- 
ch er  gewohnlich  nach  dcm  inneren  Augenwinkel  rollt,  wieder 
nacli  aufscn  za  wenden.  Hicrauf  halt  man  den  Augapfel 
mit  der  Messerklinge  fest  und  vollendet  den  Schnitt,  indem 
man  die  bewegliche  Messerklinge  nach  der  Nasc  zu  vorschiebt. 

Hie  alteren  Instrumente  zur  Extraction  der  Cataracta, 
z.  B.  der  Augenschnepper  von  van  Wy  und  Guerin,  spater 
von  Eckholdt  verbesscrt;  oder  Dumont's  von  Becquet  ver- 
besserte  Instrumente,  womit  sie  das  Auge  wahrend  des  Schnitts 
durch  die  Hornhaut  befestigten  und  den  Schnitt  damit  zu- 
glcich  verrichteten,  so  wie  das  neuere  ahnliche  Instrument  von 
Assalini  (vergl.  Weigel's  medic,  chirurg.  Bibliolhek.  B.  II. 
H.  2.  S.  110),  verdienen  hier  nur  geschichlliche  Erwahnung. 

Was  nun  noch  den  Worth  der  verschiedenen  Opera- 
tionsmethoden  zu  einander  betrifft,  so  ist  von  ) eher  vicl 
dariiber  gestritten  worden , und  herrschen  bis  jetzt  noch 
grofse  Meinungsverschiedenheiten  dariiber,  die  zum  Theil 
aus  eigenthiimlichen  und  zum  Theil  falschen  Ansichten  und 
Yorurtheilen,  oder  auch  aus  Mangel  an  technischer  Fertig- 
keit  u.  dgl.  m.  hervorzugehen  scheinen.  — Eine  jede  dieser 
Methoden  hat  unstreitig  mehr  oder  weniger  ihre  Yortheile, 
aber  auch  ihre  Nachtheile,  und  kommen  die  Falle  sehr  liau- 
fig  vor,  wo  von  der  einen  oder  anderen  Methode  nur  allein 
Gebrauch  gemacht  werden  kann  oder  darf.  Die  grofse  Yer- 
schiedenheit  der  cataractosen  Triibung  sowohl,  als  auch  die 
individuellc  Form  des  Augcs,  besonders  aber  die  orllichen 
und  allgemeinen  Complicationen  u.  dgl.  m.  gestation  schon 
nicht,  dafs  eincr  einzigen  Methode  vor  alien  andern  derYor- 
zug  eingeraumt  werde,  und  darum  auch  in  gewissen  Fallen 
keine  durch  die  andere  vollkommen  erselzt  werden  kann. 

Im  Allgemeinen  ist  man  anzunehmen  berechtigt,  dafs  in 
den  Fallen,  wo  die  Extraction  des  Staars  angezeigt  ist, 
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und  diese  kunstfertig  verriclitct  wil’d , oline  dafs  sich  iible 
Ereignisse  dabei  einfinden  und  die  Heilung  bei  entstehender 
Behandlung  ohne  alle  Storung  verlauft,  diese  Operations- 
methode  den  vollstandigsten  Erfolg  lioffen  lafst,  indem  man 
danach  das  beste  Gesicht  zu  erwarten  bereciitiget  ist.  — Ein 
minder  gutes  Gesicht  erfolgt  im  Allgemeinen  nach  Zerstiik- 
kelung  des  Staares  durch  die  Hornhaut,  wenn  auch  derselbe 
vollkommen  absorbirt  worden  ist;  denn  nicht  selten  werden 
bier  noch  festliangende  Kapselreste  fort  ernahrt,  die  zwar 
gewohnlich  vollig  klar  bleiben  und  dann  die  Gesichtsfuuk- 
tion  nicht  weiter  storen,  aber  oft  sich  allmalig  triiben,  zu- 
mal  bei  vorhandenen  Dyskrasieen  und  danii  den  s.  g.  Kap- 
sebiachstaar  bilden.  — Das  am  wenigsten  gute  Gesicht  er- 
halten  im  Allgemeinen  diejenigen,  bei  denen  man  die  Re- 
cbnation  durch  die  Sclerotica  macht,  und  bei  der  Depres- 
sion ist  bei  weitem  mehr  das  Wiederaufsteigen  der  Linse, 
nachtheibger  Druck  derselben,  zumal  bei  einem  hartenStaar, 
auf  den  Faltenkranz,  die  Regenbogen-  und  Netzhaut  und 
selbst  die  Hyaloidea,  die  sich  entziindet,  verdickt  und  zu 
Bildung  von  neuen  membranosen  Geweben  durch  plastische 
Ausschwitzung  Gelegenheit  giebt,  die  die  allmahlige  Triibung 
des  Sehvermogens  herbeifiihren,  zu  fiirchten.  Der  Diuck 
der  Linse  auf  die  genannten  Gebilde  scheint  iiberhaupt  die 
so  haufig  vorkommenden  chronischen  Entziindungen  nach 
Staaroperationen  zu  erregen  und  zu  unterhalten,  die  man, 
wiewohl  mit  Unrecht,  gewohnlich  fiir  rheumatisch  oder 
gichtisch  halt.  Diese  Entziindungen  erscheinen  oft  erst  spat 
ohne  auffindbare  Ursachen  nach  der  Operation  und  triiben 
das  Gesicht  ganz  allmahlig,  was  auch  haufig  einer  sich  ent- 
wickelnden  Amaurose  zugeschrieben  wird,  meist  aber  wold 
vom  plastischen  Exsudat  auf  die  Retina  herriihren  mag. 
( Vergl.  Dr.  W.  Sommerring’s  Beobachtungen  im  Auge  nach 

Staaroperationen.  Frankfurt,  1828.) 

Die  Yorlheile,  welche  die  Nadeloperationcn  durch  die 
vordere  Augenkammer  gewahren,  sind  indessen  immer  sehr 
zu  beachten,  indem  die  dabei  zu  verrichtenden  Operations- 
akte  die  leichtesten  von  alien  sind,  und  kann  daher  auch 
diese  Operation  bei  Kindern  und  furchtsamen,  kindischen, 
tauben  und  blbdsinnigcn  Subjekten  am  sichersten  vollzogen 


Cataracta. 


223 


werden.  Die  Verletzung  ist  hicr  bei  gehtiriger  Vorsicht  cbcn 
nicht  bedeutend ; dcun  man  vcrlctzt  dabci  oigenlhth  nur 
einc  Haut,  die  Cornea,  deren  Verletzung  erfahrungsmafsig 
ganz  schmerzlos  und  gefahrlos  ist;  das  Bindehautblattchen 
der  Hornhaut  ist  wegen  seiner  bekannten  Unempfindlichkcit 
kaurn  zu  rechnen,  und  sollte  danach  wold  eine  Entziindung 
der  descemetischen  Haut  erfolgen,  die  sich  auf  die  serose 
Oberflache  der  Iris  fortsetzen  und  zu  jener  Entziindung  An- 
iafs  geben  kann,  die  Schneider  als  Iritis  chronica  beschreibt, 
so  wird  eine  kraftige  antiphlogistische  Nachbehandlung  die- 
ser  sicher  vorbeugen  und  die  entstandene  bald  beschranken 
und  beseitigen.  Man  kann  Jiier  die  Nadcl  bestiindig  beob- 
achten  und  daher  auch  deren  nothige  Bewcgungen  um  so 
siclierer  leiten,  und  zugleich  damit  das  Auge  am  bestcn  fixi- 
ren;  eben  so  kann  man  bei  den  enge  gespaltenen  Augen- 
lidern,  enger  vorderen  Augenkammer  und  tief  liegenden 
Augen  operiren,  wenn  sich  nur  die  Pupille  gehorig  kiinst- 
lich  erweitern  lafst.  Man  zerstort  hier  burner  zuerst  die 
vordere  Wand  der  Kapsel,  von  der  bei  etwanigcr  gleich- 
zeitiger  Triibung  nachher  nichts  zu  besorgen  ist.  Man  kann, 
wenn  die  Hornhaut  und  die  Iris  von  guter  Beschaffenheit 
sind,  bei  gleichmiifsiger  und  hinreichender  Erweiterung  der 
Pupille  die  keine  Verwachsung  verrath,  bequem  die  Recli- 
nation  verrichten  und  die  Linse  liinlanglich  durch  den  Glas- 
korper  versenken.  BeiKindern  und  unruhigen  Augen,  wenn 
sich  nur  das  Auge  nicht  zu  stark  nach  innen  rollt,  und  man 
nur  den  Einstichspunkt  gehorig  treffen  kann,  so  wie  bei  Ca- 
taracta congenita,  ist  sie  immer  die  beste  Methode.  Bei 
weichen  gallertartigen  und  kiisigen  Staaren  lafst  sich  deren 
Zerstiickelung  auch  leiclit  verrichten,  und  bei  fliissiger  und 
milchichter  Cataracta  bedarf  es  nur  blofs  der  Zerstorimg  der 
vorderen  Kapselwand;  auch  kann  sie  mehrereMal  an  einem 
Auge  vcrrichtet  und  dadurch  die  kraftigere  Aufsaugung  der 
Staarreste  befordert  werden.  Man  dringt  dabei  leichter  mit 
der  Nadel  durch  die  Hornhaut  als  durch  die  Sclerotica,  und 
kann  sie  am  ersten,  als  die  wenigst  beleidigende  Operation, 
wenn  sie  kunstgerecht  ausgcfiihrt  wird,  bei  chronisch  ent- 
ziindeten  Augenlidern  verrichtet  werden. 

Die  Dislocation  der  cataractoseu  Linse  durch  die  Sclc- 


224 


Cataracta. 


rotica  ist  nur  da  zu  untcrnelnnen,  wo  die  Keralonyxis  ent- 
wedcr  wegen  krankliafter  Beschaffenheit  der  Hornhaut,  oder 
wegen  selir  unruliigen  Augcn,  besonders  wegen  stark  nach 
Einwartsrollen  des  Augapfels  nicht  ohne  Gefahr  verrichtct 
werden  kann,  zu  geschweige  dafs  immerhin  die  Verletzung 
dreier  Haute  bei  der  Scleroticonyxis,  grcifsere  Beriicksichti- 
gung  verdient,  und  man  die  Nadel  im  Auge  nicht  iinmer 
bei  jeder  nothwendigen  Bewegung  sehen  kann. 

Die  Discision  der  weichen  Cataracta  bei  jungen  Indi- 
viduen,  bleibt  iinmer,  unter  alien  Staaroperationsmethoden, 
verhaltnifsmafsig,  die  geringste  Yerwundung  des  Auges,  und 
verdient  sie  besonders  da  angewendet  zu  werden,  wo  der 
K rank e nach  der  Operation  sich  nicht  gehorig  halten  kann, 
da  die  Reclination  und  Depression  ein  durchaus  ruhiges  Yer- 
halten  unbedingt  erfordert,  wenn  der  Staar  nicht  wieder 
aufsteigen  soil  und  wobei  noch  aufserdem  das  Auge  durch 
Zerstorung  des  Glaskorpers  iinmer  melir  leidet.  Wenn  denn 
auch  nach  der  Discision  die  Staarreste,  selbst  nach  wieder- 
liolter  Zerstiickelung  nicht  iminer  resorbirt  werden,  so  er- 
folgt  diefs  doch  seltcn  und  grdfstentheils  nur  dann,  wenn 
der  Operirte  schon  in  hoheren  Jahren  steht,  und  dann  die 
Aufsaugungsthatigkeit  schon  triige  ist. 

Die  Reclination  und  Depression  soil  nach  Einigen  bei 
alien  Arten  von  Cataracta  angewendet  werden;  doch  blei- 
ben  davon  immer  ausgeschlossen  sehr  harte  und  grofse  Staare, 
besonders  bei  alien  Leuten,  oder  stark  verwachsene  und 
die  meisten  Kapselstaare,  besonders  der  dendritenartige  oder 
baumchenformige,  kegelfbrmige,  der  Balken-,  trockenhiilsige 
und  der  Eiterbalgstaar,  oder  endlich  Staare  bei  solchen  Kran- 
ken,  die  an  chronisch  veraltetem  Husten  leiden. 

Die  Extraction  des  Staars,  wobei  das  Ilindernifs  der 
bisherigen  Blindheit  auf  der  Stelle  aus  dem  Auge  entfei'nt 
wird,  ist  dalier  auch  nur  als  die  wirldiche  Radikaloperation 
anzusehen,  wobei  die  edlen,  zum  Sehen  nothwendigsten  Or- 
gane  — wrenn  anders  die  Operation  ohne  alle  Storungen 
beendet,  und  der  Yerlauf  ein  durchaus  giinstiger  ist  — am 
allerwenigsten  leiden;  doch  hiingt  der  gliickliche  Erfolg  der 
Operation  dabci  ungleich  mehr,  als  bei  alien  ubrigen  Ope- 
rationsmetlioden  von  dcr  Kunstfcrligkeit  des  Operateurs  ab. 
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DicVortheile  und  Nachtheile,  Schwierigkeiten  und  Gefahren, 
Anzeigen  und  Gegenanzeigen  der  Extraction  sind  obcn  schon 
so  ausfuhrlich  erwaknt  worden,  dafs  ich  hier  darauf  zuriick- 
tveisen  mufs,  um  niich  writer  keiner  Wiederkolung  zu  Schul- 
den  kommen  zu  lassen. 

Etymologie.  Cataracta  o kutuqqu/.t')]'; , a y.muQuaao),  in  Unordnung 
bringcD.  Hypochyma  s.  Hypochysis,  to  3Tn6-/upn  s.  vnoyvoiq,  das  Un- 
terlaufen  (einer  Feuchtigkeit , -welches  man  fur  die  Yeranlassung  des 
grauen  Staars  hielt).  Typhlosis , y Tixpi.ojou;,  die  Blindheit. 

Synonim.  Deutsch:  Grauer  Slaar,  Graustaar,  weifser  S taar,  Staar- 

blindheit.  Lat.  Cataracta , Uypochyma,  Hypochysis , Hypophysis, 
Suffusio  lentis  crystallinae  s.  oculi,  Typlosis  lentis.  Amblyopia  len- 
tis.  Franz.  Cataracte,  Suffusion.  Engl.  A Cataract.  Holland.  De 
Staar,  een  Valvlies,  de  graauve  Staar.  Jtal.  Cataratta. 
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CATARRH  DER  PFERDE.  S.  Druse. 
CATARRHALISCHE  AUGENENTZUENDUNG.  S. 
Ophthalmia. 

CATARRHOPUS  (von  xcctoj  schneiden  und  psw,  flic- 
fsen,  Defluxio,  eben  das  was  Catarrhus).  S.  Catarrhus. 

H — d. 

CATARRHUS  ist,  wenn  man  den  Ausdruck  richtig  ge- 
braucht,  ein  eigenthiimhcher  Krankheitsvorgang  ( Morbus  sui 
generis),  wohei  die  Schleimhaut  des  Luftweges  (der  Ath- 
mungswerkzeuge)  sich  in  einem  gereizten,  und  mehr  oder 
weniger  entziindeten  Zustande  befindet,  die  durch  sie  im 
nonualen  Zustande  geschehene  Absonderung  von  Stiffen 
aber,  und  namentlich  die  Schleimabsonderung  abnorm  ver- 
tindert  (theils  gehemmt  oder  vermehrt,  und  theils  auch  auf 
specifische  Weise  alienirt)  wild.  — Eine  blofse  Enlziindung 
eben  jener  Membran  ohne  die  erwahnte  specifische  Yeran- 
derung  der  Schleimsecretion,  wiirde  sonach,  selbst  wenn  sie 
iibrigens  auch  mit  einer  krankhaften  Secretion  (anderer  Art) 
verkniipft  ware,  dochkeinen  wahren Katarrh  darstellen,  was 
zur  Unterscheidung  desselben  von  gewissen  ahnlich  scheinen- 
den  Uebeln  sehr  wichtig  ist. 

Zuerst  bewirkt  die  katarrh alische  Reizung,  wenn  auch 
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zuweilen  nur  auf  schr  kurze  Zeit,  cino  Unterdrflckung  dcr 
Sclifeimabson d erurig.  Sodann  aber  wird  diese  vermehrt,  und 
zugleicli  auf  die  Weise  verSndert,  dafs  der  Schleim  zunachst 
zaher  und  diinner  (mit  mehr  'Wafsrigtem  vermengt)  ist,  in 
der  Folge  aber  cine  dicklichere  Consistenz  und  cine  veran- 
derte,.  ins  Graue,  Gelbliche  oder  Griinlicbe  fallcnde  Farbe 
annimmt,  wobei  cr  jcdoch  nicht  leicht  seine  Durchsichtigkeit 
vollig  verliert,  und  auch  eine  betracbtliche  Klcbrigkeit  (Vis- 
ciditat)  beibelialt.  Uebrigens  treten  nach  den  verscliicdenen 
Stellen  theils  kierin  gewisse  Modificationen  ein,  und  theil3 
sind  eben  danach  aucli  die  iibrigen  Zufiille  verschieden. 

Eintheilung  des  Katarrhs  nach  dem  Sitze: 

1)  Catarrhus  narium,  in  der  Nasenhohle  selbst  und 
deren  Nebenhohlen  (Coryza  sens,  lat.;  Schnupfen),  be- 
ginnt  mit  haufigem  Niesen,  unangenehmem  Driicken  in  den 
Augen,  worauf  vermchrte  Absonderung  der  Thranen  und 
des  Nasenschleims  einzutreten  pflegt;  hat  aber  folgendeMo- 
dificationen: 

a)  Coryza  sens,  strict.,  Gravedo  Celsi;  Stockschnu- 
pfen,  mit  driickendem  Kopfschmerz,  besonders  in  der  Gegend 
der  Stimhbhlen,  Verstopftsein  der  Nase,  und  keiner  oder 
doch  nur  geringer  und  zaher  Absonderung. 

b)  Catarrhus  sens,  strictiss.,  Destillatio  Celsi,  fliefsen- 
der  Schnupfen,  mit  anfangs  mehr  dunnfliissiger,  nachher 
zaher  und  dicklicher  Sclileimabsonderung. 

2)  Catarrhus  faucium,  in  der  Rackenhohle  und  den 
angrenzenden  Theilen;  auch  katarrhalische  Braun e ge- 
nannt  (M.  vergk  den  Art.  Angina). 

( Catarrhus  Bellinsulanm  Sauvag.  auch  Angina  externa 
genannt,  ist  als  eine  mit  starker  Geschwulst  der  Umgebung 
verkniipfte  iJriiscnentzundung,  gar  nicht  hieher  zu  rechnen.) 

3)  Catarrhus  iaryngis  et  tracheae,  Halskatarrh, 
hat  in  seiner  Begleitung  Heiserkeit  und  katarrhalischen 
Husten,  mitGefiihl  vonKitzeln  oderKratzen  in  dem  Kchl- 
kopfe  und  der  Luftrohre,  und  geht  in  einen  Auswurf  von, 
durch  seine  Charaktere  (S.  oben)  bezeichnctem  Schleim  iiber. 
Schon  hierdurch  unterscheidet  er  sich  sehr  von  cigentlicher 
(exsudativer  und  andcrcr)  Briiune  jener  Theile,  obgleich  man 
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ihn  oft  auch  als  Angina  calarrhalis  ( Laryng . et  track.)  bo- 
zeichnet. 

4)  Catarrhus  pulmonum  (eigentlich  memhranae  mu- 
cosae pulm.)  Brustkatarrh  oder Lungenkatarrh,  hat  seinen 
Sitz  in  der  Schleimhaut  der  Luftrohrenaste  und  ihrer  Ver- 
zweigung,  reizt  zu  einem  Husten,  welcher  nebst  dera  Aus- 
wurfe  des  Abends  und  in  derNacht  (nicht  aber  vorzugsweise 
des  Morgens)  am  starksten  zu  sein  pflegt,  und  fiihrt  unan- 
genehme  Empfmdungen  in  der  Brust  mit  sich,  die  entweder 
mehr  spann end  und  schniirend  sind,  oder,  wcnn  sie  wirk- 
licli  schmerzhaft  werden,  gleichsam  wie  ein  innerliches  AVund- 
sein  sich  dem  Gefiihle  des  Kranken  darstellen.  — Werden 
die  innern  Brustorgane  von  Rheumatismus  afficirt  (was  selbst 
in  der  Bronchialverzweigung  stattfinden  kann),  so  ist  der  Hu- 
stexr  uberhaupt  trockner,  der  Schmerz  tlicils  ziehend  und  ste- 
chend,  tlieils  auch  wohl  brennend.  Husten  bei  Brustkatarrh 
kann  anfangs,  oder  auch  bei  Stbrung  der  Secretion  durch 
gewisse  Einwirkungen,  trocken  sein,  verkniipft  sich  aber  in 
der  Regel  mit  Auswurf  von  nach  den  Zcitraumen  (S.  oben) 
sich  verschieden  gestaltendem  Schleime.  — Nicht  solcher, 
sondern  eine  weifsere,  undurchsichtigere,  schwerere,  theils 
geballte  und  theils  auch  sich  in  Faden  ziehende  Materie  (von 
uberhaupt  mehr  albuminoser  Beschaffenheit)  wil'd  bei  Bron- 
chitis, wenn  sie  nicht  zu  acut  und  heftig  ist,  ausgeworfen, 
und  zwar  vorzugsweise  des  Morgens  — (wobei  zu  bemer- 
ken  ist,  dafs  Hastings,  den  specifischen  Unterschied  iiberse- 
heiid,  den  Brustkatarrh  als  niedrigsten  Grad  der  Bronchitis 
auffiihrt). 

Dies  sind,  dem  Sitze  nach,  die  Arten  des  Katarrhs,  wenn 
man  obige  Bestimmung,  wonach  er  den  Luftwegen  zukommt, 
gelten  liifst.  Aehnliche  Affectionen  aber  kbnnen  auch  in  an- 
dern  Schleimhauten  statt  fmdcn;  und  unter  diesem  Gesichts- 
punkte  hat  man  aufser  der  katarrhalischen  Augenent- 
ziindung  (sogen.  Conjunctivitis  calarrhalis) , und  dem  Serbs 
schleimigten  katarrhalischen  Durchfalle  ( Diarrhoea  ca- 
tarrhalis , Catarrhus  intestinorum) , auch  einen  Blascnka- 
tarrli  ( Catarrhus  vesicae  urinariae),  ja  einen  Gebarmut- 
terkatarrh  ( Catarrhus  uterinus)  u.  s.  w.  angenommen. 

Catarrhus  suffocativus  hingegen  bedeutet  freilicli 
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ein  Bruslleiden,  ist  aber  ein  so  unrichtigcr  und  zugleich  un- 
bestimmter  Ausdruck,  dafs  er  gar  nicht  gebraucht  werden 
sollte.  Man  hat  darunter  im  Allgem  ein  en  eine  mit  Erstik- 
kungszufallen  verkniipfte  krampfhafte  Engbriistigkeit,  wic  z.B. 
das  Millar1  sche  Asthma  verstanden  (m.  vgl.  den  Art.  Asthma), 
aber  auch  wohl  (wie  namentlich  Swediauer ) ganz  andere 
Zustande,  wobei  die  Hinderung  des  Athmens  nur  scheinbar 
ist  (wie  in  der  Synoope  anginosa  Faery,  oder  sogenannten 
Heberdert  sehen  Brustbraune). 

Mit  der  Eintheilung  nach  dem  Verlaufe,  in  acu- 
ten  und  chronischen  Katarrh,  stimmt  die  in  den  fieber- 
haften  und  fieberlosen  zwar  insofern  zusammen,  als  der 
chronische  (mehr  zufalliges  Febricitiren  abgercchnet)  zugleich 
fieberlos  ist.  Hingegen  findet  oft  genug  acuter,  d.  h.  nur 
kiirzere  Zeit  dauernder  Katarrh,  ohne  Fieber  statt,  was  s'elir 
von  dem  Grade  der  krankmachenden  Einwirkung  und  der 
allgemeineren  Reizbarkeit  des  Individuums  abhangig  ist. 

Der  chronische  Katarrh  kann  auch  habit u ell  sein,  und 
dann  bei  den  geringsten  begiinstigenden  Einfliissen  haufig 
wiederkehren. 

Der  fieb erhafte  Katarrh  (Catarrhus  febrilis)  wird 
auch  Katarrhalfieber  {Feb ris  catarr halts)  genannt,  wobei 
aufser  den  ortlichen  Zufallen  (S.  oben),  zu  Anfang  Fiost, 
sodann  ti’ockne  Hitze,  am  starksten  am  Kopfe  und  oft  unter- 
brochen  von  uberlaufendem  Schauder  {horripilatio) , und 
cndlich  Schweifs  statt  findet,  der  nach  Abends  gesteigerter 
Hitze  in  derNacht  auszubrechen  und  bis  in  die  Morgenzeit 
fortzudauern  pflegt,  worauf  dann  (bei  einem  einfachen  und 
leichten  Katarrhalfieber  wenigstens;  m.  s.  unten)  eiii  sehr 
betrachthcher  Nachlafs  folgt.  Wustscin  des  Kopfes,  Gefuhl 
von  Schwere,  oder  selbst  Schmerz  (doch  kein  reifsender) 
in  den  Gliedern,  sind  die  hauptsachlichsten  begleitcnden  Zu- 
ftille  eines  solchen  Fiebers,  das  an  sich  weder  viel  Duist 
erregt,  noch  den  Appetit  zu  Speisen  raubt. 

Seiner  eigentliclien  Dauer  nach  mufs  es  sich  mit 
dreimal  24Stunden  endigen;  doch  kann  es,  bei  verlanger- 
ter  Dauer  (als  Febris  catarrlialis  protracta)  cine  Woche 
hindurch  wahren.  — Dies  gcschieht  hauptsachlich  dann,  wenn 
seine  nach  den  Exacerbationen  erfolgenden  Kriscu,  die  in 
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den  sauerriechenden  Schweifsen  nebst  lockern  schleiinigten, 
oder  ziegelmehlahnlichen,  Bodensatzen  des  Harns  bestehen, 
enlvveder  wegen  Schwache  des  Individunins  zu  unvollkom- 
men  sind,  oder  durch  dessen  Verhalten  und  allerlei  Einwir- 
kungen  gestcirt  werden.  — An  solchen  Zustand  granzt  zu- 
nachst  das  bei  hoherem  Grade  solcber  Hindernisse  und  nach- 
theiligen  Einwirkungen  zirweilen  eintretende  unterdriickte 
Katarrhalfieber  (Febris  cat.  suppressa),  -welches  bei  nicht 
ganz  fehlenden  aber  weniger  lebhaften  febrilischen  Aeufse- 
rungen,  und  einem  schleichenderen  Gauge  zugleich  eine  un- 
fa estinnntere  Dauer  hat,  und  ungeachtet  des  grofseren  allge- 
meinen  Uebelbefindens  des  Kranken  nur  von  geringen  und 
undeutlichen  ortlichen  Symptomen,  z.  B.  Druck  in  den  Au- 
gen  und  Stirnhohlen,  Trockenheit  der  Nase,  ohne  darauf 
folgende  Schleimabsonderung,  begleitet  wild.  Es  nimmt  in 
semem  Fortgange  leicht  eine  schlimmere  Beschaffenheit  an, 
und  ist  besonders  geneigt  nervos  zu  werden  (S.  unten). 

Eintheilung  des  Katarrhs  nach  seinem  verschie- 
denen  Charakter  (worunter  man  namlich  den  mitein- 
greifenden  iibrigen,  von  der  katarrhalischen  Abnormitat  selbst 
zu  unterscheidenden  Zustand  der  organischen  Thatigkeit  ver- 
steht,  was  bei  umfassender  Betrachtung  nicht  blofs  auf  fie- 
berhaften  Katarrh  bezogen  werden  mufs). 

1)  Catarrhus  simplex,  einfacher  Katarrh,  heifst 
in  dieser  Beziehung  (welche  von  der  auf  eigendiche  Com- 
phcationen  oder  Yerwickelungen  zu  unterscheiden  ist)  ein 
fieberhafter  oder  andrer  Katarrh,  wenn  er  weiter  nichts  als 
dieses  ist,  und  durch  keine  bcsondere  anderweitige  Beschaf- 
fenheit sich  auszeichnet. 

2)  Catarrhus  inflammatorius,  entziindlicher  Ka- 
tarrh,  mufs  um  Undeutlichkeit  und  Yerwechselung  zu  ver- 
meiden,  wiederum  doppelt  eingetheilt  werden: 

o)  Cat.  infl.  acutus  ( C . sthenicus  Swediauer;  Febris 
cat.  ivjlammatoria , hypersthenica ; Syjiocha  catarrhalis)  hat 
ein  echt  entziindliches  Fieber  (mit  dem  Charakter  der  Sy- 
nocha)  zur  Begleitung,  und  der  Auswurf  ist  entweder  ge- 
hemmt,  oder  es  mischt  sich  ofters  auch  Blut  mit  ein;  — ist 
zicmlich  selten,  entstcht  am  leichtesten  durch  starken  Tern- 


232 


Catarrhus. 


peraturwechsel  bei  vollbliiligen,  robusten  aber  reizbaren  In- 
divid uen,  auch  bei  Bcrgbewohnern. 

b)  Cat.  infl.  lentus  s.  subacutus  ( Injlammaiio  pec- 
toris lenta  catarrhalis ) , ist  mit  einem  weniger  energischen 
und  nicht  so  gleichmafsig  anhaltenden  Fieber  verkniipft,  ge- 
gen  welches  die  ortlichen  Symptome  mehr  hervorsteclien, 
und  zieht  sich  melir  in  die  Lange  (zum  wenigsten  durch  meh- 
rere  Wochen). 

(Mit  Bronchitis  lenta  ist  dieser  Zustand  um  so  leichter 
zu  verwechseln,  da  er  dieselbe  Schleimhaut  zu  seinem  Sitzc 
hat,  falls  er  auch  mehr  als  jene  deren  Schleimdriischen  selbst 
afficirt,  und  nur  die  Zeit  des  mehreren  Hustens  und  Auswurfes 
nebst  der  Beschaffenheit  dieses  letztern  (S.  oben),  und  katar- 
rhalische  Nebensjmptome,  konnen  hier  zur  Unterscheidung 
dienen.  In  einigen  von  mir  beobachteten  Fallen  schwankte 
der  Vorgang  in  seinem  Yerlaufe  zwischen  dem  Katarrhali- 
schen  und  dem  reiner  Bronchitischen,  bis  bei  eintretender 
Besserung  wieder  Jenes  entschiedener  die  Oberhand  gewann.) 

3)  Catarrhus  nervosus,  nervoser  Katarrh;  mid 
zwar : 

a ) Cat.  nerv.  acutus  (Febris  cat.  nervosa;  Synochus 
catarrhalis).  Dies  katarrhalisch-nervose  Fieber,  wel- 
ches primal'  sein,  oder  auch  aus  andern,  besonders  dem 
unterdriickten  Katarrhalfieber  sich  entwickeln  kann,  unter- 
scheidet  sich  von  einem  gewohnlichen  Katarrhalfieber  durch 
viel  schwachcrn,  entweder  sehr  weichen  oder  krampfliaft  ge- 
spannten  Puls,  grofse  Mattigkeit,  die  den  Kranken  anhaltend 
ans  Bett  fesselt,  Neigung  zu  Delirien  (wclclie  beim  gewohn- 
lichen nur  in  seltnen  individuellen  Ausnahmen  staltlinden), 
unordentlichen  Verlauf,  Mangel  an  deutlichen  Krisen,  u.  s.  w. 

5)  Cat.  nerv.  chronicus  (Cat.  chron.  spasttcus ),  bei 
reizbaren  und  nervenschwachen  Personen,  pflegt  habituell 
zu  sein,  und  ist  mit  vieler  Beklemmung,  auch  spannenden 
Schmerzen,  so  wie  mit  angreifendem  Husten  und  ofterer 
Unterdriickung  des  Auswurfes  verkniipft. 

4)  Catarrhus  atonicus,  wobei  die  Schleimhaut  in  ei- 
nem erschlafften  und  zugleich  mehr  oder  weniger  torpidcn 
Zustande  sich  befmdet,  und  eine  reichliche  Absonderung  aus- 
iibt,  ist  insofern  er  die  Lungenschleimhaut  einnimmt  ( C.  aton. 
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pulmonum)  mehr  mit  Brustdriicken  als  mit  eigentlichen  Schrner- 
zen  verkniipft,  und  der  Auswurf  wil'd  bei  ihm  nicht  durch 
krampfkafte  Spannung,  wohl  aber  zuweilen  durch  die  Schwa- 
che  gehindert.  Diese  haufigste  Art  von  langwierigem  Katarrh 
kann  leicht  in  ein  nock  scklimmeres  Uebel  iibergehen  (man 
s.  unten  Prognose). 

Ursachliche  Bedingungen  des  Katarrhs.  Die 
niichste  Ursache  jedes  wahren  Katarrhs  (m.  s.  oben,  u. 
vergl.  unten),  wodurch  dessen  Wesen  unmittelbar  bestimmt 
wird,  besteht  in  einer  abnornien  Wcchselwirkung  des  Schleim- 
hautsystems,  insonderhcit  der  Respirationsorgane,  mit  den 
cbenfalls  in  ihrer  Function  gcstorten  aufsern  Integumental- 
gebilden  des  Korpers. 

Yon  eben  dieser  Storung,  die  man  gemeinhin  ziemlich 
oberflachlich  als  Erkaltung  bezeichnet,  geht  in  der  Regel 
das  katarrhalische  Uebelbefinden  zuerst  aus.  Indefs  kann 
auch  der  sckadliche  Eindruck,  z.  B.  von  einer  feuckt- 
kalten,  oder  zu  scharfen  Luft,  zunachst  die  Schleimhaute 
vorzugsweise  treffen,  und  dennoch  wahrer  Katarrh  crfolgen, 
wenn  nur  zugleich  auch  cine  Storung  (Hemmung,  Ungleich- 
lieit  u.  s.w.)  in  der  auf  Ausdiinstung  abzielenden  Thatigkcit 
der  aufsern  Haul  mit  eintritt.  — 

Die  Stimmung  und  der  Grad  der  Rcizbarkeit  der  Ner- 
ven,  so  wie  der  feineren  Gefafse,  ist  hierbei  zunachst  in  den 
afficirten  Membranen  stets  von  vieler  Wichtigkeit.  Yon  der 
allgem  einer  en  Stimmung  im  iibrigen  Organismus  hangt  der 
verschiedene  Grad,  Ckarakter  und  Gang  (m.  s.  oben)  des 
krankkaften  Mitwirkens  desselben  ab. 

Die  Anlage  (Disposition)  zu  katarrhalischen  Leiden 
griindet  sich  theils  schon  auf  die  angegebcnen  Punkte,  und 
ist  daher  bei  nervcnschwachen  und  verweichlichten  Menschcn 
oft  so  grofs,  dafs  schon  der  geringste  Wechsel,  oder  cine 
klcine  Ungleichheit  der  aufsern  Temperatur  zur  Hcrvorbrin- 
gung  jener  Leiden  hinreicht; — theils  aber  kommt  jene  An- 
lagc  in  hoherem  Grade  den  schlafferen  Constilutionen  und 
lemperamenten,  namentlich  den  sanguinischen  und  phleg- 
matischen,  zu.  — Bei  diesen  Letzgenannten,  so  wie  nach  der 
Mitte  des  Lebens,  ist  insbesondere  auch  die  Disposition  zu 
chronischen  Katarrhen  grofser;  und  je  5fler  schon  ein  Oil- 
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liches  Katarrhaliibel  erregtwurde,  desto  leichter  kann  cswie- 
derkcliren  und  habiluell  werdcn. 

Der  schnelle,  starke  und  hiiufige  Wechsel  in  den  all- 
gemeineren  Beschaffenkeiten  der  Atmosphare,  vorziigkch  in 
ikrer  Temperatur,  ikrer  hygrometrischen  und  elektrischen 
Beschaffenheit,  gehort  zu  den  hauptsachlicksten  aufsern  er- 
regenden  Ursachen  der  Katarrke,  und  kann  zwar  auch 
zu  andera  Zeiten  stattfmden,  ist  aber  dock  am  gewoknlick- 
sten,  bei  uns,  im  Herbste  und  im  Friihjakre,  wo  deskalb 
katarrhaliscke  Krankkeiten  auck  am  moisten  zu  lierrscken, 
oder  epidemisck  zu  sein  pflegen. 

Catarrkus  epidemicus,  im  vorziigkcheren  Sinne,  ist 
aber  von  den  Nosologen  cine  mit  keftigeren  Symptomen, 
besonders  in  den  Brustorganen,  verknupfte,  katanbakseke 
Epidemie  (auck  lvjluenza,  franz.  la  Gripe ) genannt  wor- 
den,  die  alsdann  von  Ort  zu  Ort  sick  weiter  verbreitet  oder 
•vvandert,  und  die  man  einer  eigentliiimlicken,  jedock  niclit 
kinlanglick  nackgewiesenen , Sckarfe  der  Luft  zugesekrieben 
hat.  — Ein  Contagium  (Ansteckungsstoff)  kann  bei  sol- 
chen  cpidemiscken  Varietaten  des  fieberkaften Katarrks 
wenigstens  secundar  okne  Zweifel  mit  ins  Spiel  kommen. 
Ob  auch  der  gemeine  Katarrh,  namentkch  der  Scknupfen, 
ansteckend  ist?  Nickt  nur  die  gewoknlicke  Meinung,  son- 
dern  auck  wicktige  Stimmen  von  Aerzten  sprecken  dafiii 
(M.  s.  u.  a.  Swediauer  Med.  rat.  systema  I.  p.  133.  adnot.). 
Doch  wiird e man  viel  zu  weit  geken,  wenn  man  jeden,  zu- 
mal  verlangerten  und  chronischen,  Katarrh  fiir  ansteckend 
kalten  wollte.  Auch  darf  nickt  unerwaknt  blciben,  dafs  ein 
acuter  und  fliefsender  liochstens  in  der  grofsten  Nakc  an- 
steckt,  dahingegen  bei  einer  Influenza  sick  auck  ein  fliich- 

tigeres  Contagium  bilden  kann. 

Von  solcken  Varietaten,  die  in  dels  iibrigens  wakikaft 
katarrhalischer  Natur  sind,  ist  zu  imterscheiden  ein  unecli- 
ter  Katarrh  ( Catarrhus  spi/rius) , der  im  Gegentkeil,  bei 
gewissen  aufserlichen  Aeknlickkeiten , im  "W  esentlichen  ein 
ganz  anderes  Uebcl  ist,  und  hinsichllich  der  ui'sackkchen 
Verbal tnisse  in  idiopathiseken  und  sympatkiseken  ein- 
gctkeilt  werdcn  kann.  — Beispiele  von  Jcncm  liefern  die 
Entziindung  der  Nasenscklcimhaut,  oder  auck  der  Luftroh- 
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rcn-  und  Lungenschlciinhaut  nach  deni  Einwirken  von  schar- 
fen  Dampfen,  sovvie  die  (pseudo-)  katarrhalischen  Symptom e 
bei  Masern  u.  s.  w.  — Dieser  koinnit  am  oftcrsten  vor  als 
sogenannter  abdomineller  oder  gastrischer  Katarrh,  wo- 
hin  u.  a.  der  Husten  und  Auswurf  nach  dem  Genusse  fetter 
Speisen  bei  mit  solcher  Yerstininuuig  behafteten  Individuen 
gehort. 

Coxnplicationen  des  Katarrlis  mit  gastrischen 
Zustanden,  welche  aucb  haufig  genug  vorkouimen,  diirfen 
hiermit  nicht  verwechselt  werden.  Aufser  dicsen  sind  von 
den  verschiedenen  Complicationen  des  Katarrlis  bier  nodi 
einige  besonders  zu  erwiibnen:  namlich  die,  vorziiglich  bei 
Kindern,  nicht  seltene,  mit  skrofulosem  Leiden,  wobei 
zuweilen  das  Fieber  und  Brustzufalle  selir  bcftig  werden, 
und  der  Husten  eincn  ungewbhnlicberen  (dumpfbellenden) 
Ton  annimmt  (wodurcb  bei  weniger  Kundigen  leicht  die 
mcistens  unnolliige  Befiirchtung  des  Croup  entsteht);  — und 
die  mit  Rheum atismus,  als  dem  am  nacbsten  dem  Ka- 
tarrhe  selbst  verwandten  Krankbeitszustande,  wobei  wir,  ob- 
gleicb  Beides  sich  in  verschiedenen  Formen  und  mit  ver- 
scliiedcncr  Dauer  verkniipfen  kann,  insbesondere  nodi  des 
katarrhalisch-rheumatischen  Fiebers  crwahnen.  — 

Eine  ahnliche  abnorme  Wechselwirkung,  wie  die  des 
gestorten  aufsern  Hautsystems  mit  den  Schleimhauten  beim 
Katarrh,  ist  die  jenes  Systems  mit  dem  fibrosen  und  sero- 
sen  Systeme  beim  Rheumatismus,  dessen  (zuerst  von  Clams 
mehr  ins  Liclit  gesetzte)  abnorme  Safteveraiiderung  auch  wohl 
mit  der  katarrhalischen  wesentlich  eine  und  dieselbe  ist,  und 
gleich  ihr  in  einer  Zuriickhaltung  von  Hautauswurfsstoffen 
in  der  Masse  der  Siifte,  vorziiglich  der  lymphatisclien  und 
serosai  besteht,  welche  sich  nun  nach  anderen  Richtungen 
bin  davon  zu  enlladen  suchen.  Obgleich  aber  der  Rheuma- 
tismus, der  in  den  gcnannten  Theilen  sein  eigenes  Gebiet 
hat  und  dabei  die  der  Irritabilitats  - Sphare  angehorenden 
N crv cnv eizweigungcn  starker  in  Anspruch  nimmt,  auch  fur 
sich  und  olme  Katarrh  bestehen  kann,  so  sind  doch  nicht 
blofs  beide  mit  einander  oft  genug  verkniipft,  sondern  es 
geht  auch  manchmnl  der  eine  in  den  andern  wirklich  iiber. 
Durch  dicse  grofse  Vcrwandschaft  beidcr  wurde  Daniels 
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bewogen,  unter  dem  Narncn  Catarrheuma  das  Ganze  die- 
ser  Yorgange  mid  krankhaften  Zustande  zusammen  zu  fas- 
sen,  unter  wclchem  Namen  hingegen  Swediauer  nur  den 
katarrhalischen  Zustand  versteht,  den  er  sodann  nach  dem 
Sitze  in  Coryza  und  Catarrkus  eintkeilt. 

Prognose  des  Katarrhs.  So  geneigt  man  oft  ist,  ei- 
nen  Katarrk  fiir  ein  leicktes,  ja  wohl  fiir  ein  heilsames  Un- 
wohlsein  zu  halten,  welches  theils  sick  bald  zu  lieben  pflege, 
und  theils  auch  den  Kiirper  von  sckadlichen  Stoffen  befreie, 
so  lautet  doch  die  Beurtheilung  von  Seiten  erfahrner  Aerzte 
urn  sehr  Vieles  anders.  Zwar  geht  nicht  blofs  ein  Schnupfen, 
sondern  auch  ein  Brustkatarrk  bei  kraftigen  Individuen  oft 
rasch  genug  und  gefahrlos  voriibcr.  Auch  kann  eben  solche 
ein  gewohnlichcs , aber  heftiges  Katarrhalfieber  so  lange  es 
wakrt  sehr  angreifen,  ohne  iibrigens  von  grofser  Bedeutung 
zu  sein.  Gefahrlicher  aber  ist  schon  ein  stark  - entziindli- 
ches,  und  noch  mehr  ein  nervoses  ICatarrhalfieber;  dalier 
auch  die  Influenza,  wo  sic  diesen  Charakter  annahm,  haufig 
lodtlich  wurde.  — 

Chroniscker  Katanh  ist  bei  sehr  reizbaren  sowohl  (m. 
vergl.  oben),  als  bei  torpiden  Subjecten  meistens  aufseror- 
denthch  hartnackig,  und  geht  bei  immer  zunehmender  Secre- 
tion und  stark erem  Ergriffenwerden  des  iibrigen  Vegetations- 
processes  leicht  in  die  sogenannte  Sckleimschwindsucht  liber. 
Die  Hartnackigkeit  ist  iibrigens  nicht  blofs  dem  chronischen 
Brustkatarrh  eigen;  auch  ein  blofser  Stockschnupfen  kann 
Jahre  lang  dauern.  — 

Dafs  ein  verlangerter  acuter  Katarrli  bei  zu  demselben 
disponirten  Individuen  oder  bei  Vernachlafsigung  leicht  in 
eigentliche,  und  namentlich  in  eiternde,  Lungenschwindsucht 
iibergehe,  ist  eine  sehr  gewohnliche  warnende  Behauptung 
arzthcher  Schriftsteller.  Zwar  mufs  ich  nun  den  directcn 
Uebergang,  nach  zahlreichen  Beobachtungen  bestimmt  leug- 
nen,  gebe  dagegen  zu,  dafs  unter  den  genannten  Bedingun- 
gen  nicht  seiten  ein  Brustkatarrh  in  sckleickcnde  Bronchitis 
iibergehe  (m.  s.  oben),  und  vermittelst  dieser  den  Anlafs  zu 
einer  Lungensucht  gebe  (was  mit  oder  ohne  Tuberkeln  stalt 
fmden  kann).  — Umgekehrt  ist,  wie  schon  erwahnt  wurde, 
katarrhalischcs  Leiden,  anstatt  eines  vorausgegangenen  bron- 
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chitischen,  cine  zu  mehrerer  Hoffnung  bcrechtigendc  Erschci- 
nung.  — 

Das  mehrere  Hinncigcn,  oder  Uebergehcn  von  rheuma- 
tischem  zu  katarrlialischem  Leiden  pflegt  das  Ganze  abzu- 
kiirzen,  das  im  entgegengesetzten  Falle  moistens  verliingcrt 
wird.  * — 

So  gewifs  es  ist,  dafs  acuter  Katarrh  oft  gefahrbch,  und 
chronischer  Ieiclit  habituell  wird  durch  Schwjiche  und  iiber- 
mafsige  Reizbarkeit  der  Nerven,  so  habe  ich  doch  bei  gro- 
fsen  Yerstimmungen  des  Nervensystems  in  der  Regel  bemerkt, 
dafs  katarrhalische  Affcctionen,  auch  wenn  die  Individuen 
friiher  dazu  geneigt  waren,  so  Iange  jene  Verstimmungen  in 
ihrer  Starke  andauerten,  ausgeschlossen  bbeben,  und  wenn 
solche,  vielleicht  nach  langen  Zeitraumen,  zuerst  wieder  ein- 
traten,  dies  als  ein,  durch  den  Erfolg  bestiitigtes,  gutes  Zei- 
chen  angesehen. 

Behandlung  des  Katarrhs.  Es  ist  viel  schwieriger 
und  erfordert  weit  mehr  wissenschaftlichc  Kcnntnifs  den  ver- 
schicdenen  katarrhabschen  Zustanden  ein  zweekmafsiges  Yer- 
halten  und  Yerfalnen  anzupassen,  als  so  Manchc  sich  vor- 
stellen,  die  in  jenem  sclion  oben  geriigten  Leichtsinne  sich 
selbst  und  Andern  durch  Nachlafsigkeit  oder  unpassende  Rath- 
schlage  nur  zu  oft  Schaden  zufiigen,  wenn  glcich  sich  an- 
dererseits  nicht  laugnen  lafst,  dafs  bei  kraftigen  und  iibrigens 
gesunden  Personen  ein  gewohnlicher  und  mit  den  entspre- 
chcnden  Aeufserungen  hervorlrctendcr  Katarrh  sehr  hiiufig 
gleichsam  sein  eigenes  Heilmiltel  wird,  und  desto  rascher 
sich  hebt,  je  weniger  dabei  arzneihche  Behandlung  oder 
sorgfaltiges  Schonen  eintritt. 

Bei  der  therapeutischen  Behandlung  achte  man 
also  im  Allgem einen  zunachst  auf  die  ganze  Korpcrbe- 
schaffenheit  des  Individuums,  und  halte,  wo  dieses  etwa  mit 
schwindsiich tiger  Anlage  behaftet  ist,  jeden  Brustkatarrh 
der  grofsten  Sorgfalt  wertli,  zumal  wenn  er  iiber  einige^Yo- 
chen  hinaus  sich  verlangert.  Bcim  chronischcn  Katarrh  aber 
wiike  man  dem  Einwurzeln  desselben  und  dem  Uebergange 
in  schleimigte  Lungensucht  entgegen.  Aufserdcm  mufs  sich 
das  Verfahien,  theils  nach  dem  Charakter  und  den  Zusam- 
mensetzungen  des  katarrhabschen  Leidens  richten,  theils  auch 
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(lie  Beschwcrlichkcit  der  mit  diesem  sclbst  verkniipfteh  Zu- 
falle  zu  lindern  suchen,  in  welcher  letzten  Hinsicht  denn  auch 
wieder  oft  die  grofsten  Felder  begangen  werden. 

Die  bciden  Hauptpunkte,  auf  denen  die  Hebung  katar- 
rbalischer  Krankheitszustande  beruht,  sind:  erslens  Verstar- 
kung  und  Regulirung  der  geschwachten  und  ungleichmafsig 
gewordenen  Hautthatigkeit;  und  zweitens  Wiederherstellung 
der  normalen  Stimmung  und  Thatigkeit  der  abnorm  afficir- 
ten  Schleimhaute;  — denn  so  abhangig  zumTbeil  von  jenem 
Ersten  dies  Zweite  auch  ist,  so  erfordert  dennoch  das  letz- 
terc  auch  noch  seine  besonderen  Riicksichten  und  Mafsie- 
geln.  Die  Wiederaufhebung  der  zwischenliegenden  Storun- 
gen  im  iibrigen  Organismus,  ist  aber  grofstenlheils  durch  die 
Erfiillung  jener  Haupterfordernisse  bedingt. 

Das  Besondere  der  Behandlung  lafst  sich  kurz  in  fol- 

gende  Regeln  zusammenfassen : 

Beixn  acuten  Katarrh  von  gewohnlicher  Art  sorge 
man  fur  die  Hautthatigkeit  auf  die  dem  Individuum  ange- 
messenste  Weise,  wobei  es  auf  eine  warmere  Bekleidung 
und  Bedeckung  des  Korpers,  die  Ausdiinstung  gelinde  be- 
fordernde  Getranke,  z.  B.  einen  schwachen  Thee  von  Ehe- 
der-  und  Camillenblumen,  Melissenkraut,  sodann  Abwarten 
der  Schweifse  besonders  am  Morgen  vorziiglich  ankommt. 
Kleine  Gaben  von  Ipecacuanha,  essigsaurem  Ammonium  u.s.w 
sind  zuweilen  nolhig  und  niitzheh.  Vielen  aber  kommt  auch 
Bewegung  in  freierLuft,  bei  nicht  zu  feuchtem  oder  rauhem 
Wetter  und  an  der  mittlern  Tageszeit,  sehr  zu  Statten. 
ZurLinderung  der  ordichen  Beschwerden  dienen:  beischar- 
fem  oder  stockendem  Schnupfen  milde  laue  Diimpfe;  gegen 
den  Hustenreiz  schleimige  Getranke  und  mancherlei  allge- 
mein  bekannte  siifse  Substanzen  (von  denen  aber  nur  zu 
oft  bei  erschlafftem  Zustande  der  Schleimhautc  und  langer- 
dauerndem  Brustkatarrh  ein  schadlicher  Mifsbrauch  gcmacht 

Sind  die  Aeufserungen  des  katarrh alischen  Leidens  mehr 
unterdriickt  und  gehemmt,  so  mufs  cine  nachdriickhchere 
Belebung  der  Hautthatigkeit  eintreten,  und  es  passen  alsdami 
Ammonium  in  verschicdenen  Formen,  insbesondere  Liq.  C. 
c.  succinat.,  Spiefsglanzmittel  und  Sclnvefcl,  nebst  Seifen- 
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oder  Schwcfelbadern  und  andern  Hautreizen,  vorziiglich  Zug- 
pflastern.  — Andererseits  befordert  man  den  slockeuden  Aus- 
wurf  durcb  Yin.  antimon.,  Sulph.  aurat.,  Kennes,  Oxym.  SciU. 
oder  Colchici,  — wobei  jedoch  immer  zu  verhiiten  ist,  dafs 
die,  iibrigens  hier  nothige  Reizung  nicht  iibermafsig  werde. 

Je  melir  iiberhaupt  beim  Katarrh  sicli  Krampfhaftes, 
und  zu  grofse  Empfindlichkeit  cimnischt,  dcsto  mehr  miissen 
aufser  jenen  einbiillenden  und  lindernden  ( demulcirenden ) 
Mitteln,  insbesondere  Schleimen  und  Emulsion en,  auch  noch 
andere  beruliigende  zu  Hiilfe  kommen,  wie  z.  B.  kleine  wie- 
derholte  Gaben  von  Dover's chem  Pulver,  Bittersiifs,  Bilsen- 
krautextract,  Kirscldorbeerwasser,  auch  das  ( Duncan' sche) 
Lactucarium.  Digitalis  (bes.  die  Tinct.  simplex),  Extr.  Bel- 
lad.  u.  dgl.  wird  man  nur  seltner  zu  Hiilfe  zu  nehmen  gc- 
nothigt  sein.  Das  Einathmen  Iauer  Diimpfe  (auch  durch  die 
von  Mudge  angegebene  Maschine)  kann  sehr  zur  Linderung 
mitvvirken.  — 

Ist  hingegen  der  gereizte  Zustand  nicht  sowohl  spasti- 
scher  als  entziindlicher  Art  (m.  s.  oben),  und  mit  stiir- 
keren  Congestionen  verkniipft,  so  diirfen  die  demulcirenden 
und  die  reineren  narkotischen  Mittcl  nur  als  Nebcnhulfcn 
betrachtet  werden,  und  man  hat  hingegen  vorzugsweisc  zer- 
theilende  und  kiihlende  Salze,  wie  das  essigsaure  Kali,  den 
Salmi ak  (falls  er  nicht  zu  sehr  den  Hustenreiz  vermehrt), 
den  Brechweinstein  in  kleinen  Dosen,  welche  zuglcich  auf 
die  Haut  hinwirken,  anzuwenden.  — Ist  die  entztindliche 
Aufregung  grofser  und  allgemeiner  (wie  bei  Synocha  catar- 
rhalis),  so  sind  stiirkere  kiihlende  Mittel  z.  B.  Nitruin  in  ei- 
ner  Emulsion,  und  selbst  Adcrlafse  unentbehrlich.  Doch  kann 
ortliche  Blutentziehung,  namentlich  durch  Blutegel  an  die 
Brust  oder  den  Hals  gesetzt,  auch  schon  in  jenen  Fallen 
sehr  nothig  werden.  — 

Bei  einem  Katarrhalfieber  mit  nervdsem  Charakter 
schlagt  man  ein  mittleres  Verfahren  ein,  und  verkniipft  in 
gehorigen  Verhaltnissen  das  Diaphoretische,  die  Hautausdiin- 
stung  Fordernde,  mit  dem  Nervenstarkenden,  welche  Wir- 
kungcn  haufig  in  einerlei  Mitteln,  z.  B.  Ammoniumprapara- 
ten,  Kampher,  Arnica,  Opium,  Asand,  vereinigt  sind.  Doch 
mufs  man  cine  angemessene  Auswahl  treffen,  je  nachdem 
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inchr  atonische  Schwiichc  odcr  inchr  Spannung  sick  ein- 
inischt,  und  in  diesem  Falle  dem  Antispasmodischen  (die 
Contraction  der  festen  Theile  Mindernden)  denAorzug  ge- 
ben.  Hautreize  und  aromalische  Bader  konncn  sehr  hiilf- 
reich  sein.  ■ — Vom  eigentlick  sogenannten  epidemischen  Ka- 
larrh  (m.  vergl.  oben:  ursiichlicke  Yerhaltnisse)  erfordern 
zwar  das  jetzt  angedeutete  Yerfakren  viele  der  schwereren 
Falle,  andere  hingegen  ein  mehr  entziindungswidriges,  beru- 
bigcndes  und  ableitendes,  und  die,  theils  einzeln  theils  in 
gewissen  Gegenden  vorkommenden,  leichteren  ialle  iibcr- 
haupt  ein  weit  gelinderes. 

Was  den  ckronischen  Katarrb  betrift,  so  erfordern 
die  atonischen  Falle  (m.  s.  oben)  als  die  haufigsten  und 
am  meisten  den  Uebergang  in  schleimigte  Lungensucht  dro- 
henden,  nocli  besondere  Erwaknung.  Burch  den  Mifsbrauch 
sogenannter  losendcr,  demulcirender  und  siifser  Binge,  kann 
jener  Uebergang  eben  so  sehr,  als  durck  die  iibermafsige 
Beforderung  anderer  Excretionen,  begiinstigt  und  beschleu- 
nigt  werden.  Passend  hingegen  sind  die  reizenderen  Anti- 
monialmittel  z.  B.  Goldschwefcl,  verschiedene  Harze  und 
Schleimharze  z.  B.  Guajac  und  Ammoniakgummi,  Balsame, 
wie  Bals.  peruv.  niger,  und  aufserdem  je  nach  den  Schwache- 
graden  tonische  Mittel,  wie  z.  B.  Augusturarinde,  CascariUe, 
Calamus,  bittere  Extracte,  oft  selbst  die  China.  Yon  aufser- 
lichen  Mitteln  sind  hier,  mehr  als  die  Zugpflaster,  die  anha  - 
tend  zu  gebrauchenden  harzig-balsamischen  Pilaster  zu  em- 
pfehlen,  sowie  auch  Einrcibungen  in  die  Brust  von  Kampher- 
spirilus  mit  kaustischem  Ammonium,  aromatischen  und  bat- 
samischcn  Bingen;  Bader  mit  starkeren  aromatischen  un 
selbst  tonischen  Zusatzen,  Schwefelbader,  und  bei  gio  sei 
Hartnackigkeit  auch  die  russischen  Bampfbadei  (o  m^  ;'n 
ges  Nachschwitzen).  — Auch  die  Biat  mufs  (obgeic  cas 
Saure  und  zu  vide  Scharfe  bei  jedem  Katarrh  zu  meulen 
ist)  hier  kraftiger  sein,  und  von  Gelranken  konncn  gules 
Bilterbier,  selbst  Rothwcin,  der  Schwache  und  Erscklaffung 
entgegenzirwii’ken  helfen,  so  wie  mafsige  Bewegung  in  ichiei 
trockner  Luft,  und  wo  moglick  bei  gelinder  Sonnenwarmc. 

Ist  dcr  chronisch-katarrhalische  Zustand  zugleich  niehr 

snastisch,  so  verfahrt  man  nach  den  oben  schon  gegebenen 
1 ' Regem. 
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Rcgetn.  Findet  sich  im  Verlaufe  eines  longer  dauernden  Ka- 
tarrhs  von  Zeit  zu  Zcit  eine  melir  entziindliche  Reizung  cin, 
so  mufs  man  ortlicheBlulentziehung,  andcrc  Ableitungen  u.s.  w. 
zu  Hiilfe  nehmen,  und  danri  den  Sclnvefel,  die  reizendcren 
Spiefsglanzmiltel,  ja  sclbst  oft  denSalmiak,  als  auswurfbefor- 
dernde  Mittel  vermeiden.  Auch  Brechmiltcl  passen  weder  hier- 
bei,  noch  bei  zu  vieler  spastischcr  Stinnnung.  Desto  grofseren 
Nulzen  hingegen  konnen  sie  leisten  bei  zu  grofser  Schleim- 
anhaufung  mit  Erschlaffung.  Man  wtirde  indefs  ihre  Total- 
wirkung  uberhaupt  sehr  verkennen,  wenn  man  sie  nur  als  aus- 
leercndc  Mittel,  und  nicht  auch  als  erregende,  gegenreizende, 
umstinmiende  und  Ausdiinstung  befordernde  betrachten  wollle. 

Die  vorbauende  Bchandlung,  oder  prophylactische 
Cur,  bezieht  sich  insbesondere  auf  solche  Individuen,  die 
mit  einer  grofseren  Disposition  zu  katarrhalischen  (und  dann 
gewohnlich  zugleich  auch  zu  rheumatischen)  Leiden  behaftct 
sind.  Sie  ist  um  so  wichtiger,  je  weniger  solchcn  im  Gan- 
zen  damit  gedient  sein  kann,  etwa  von  Zufallen  voriiber- 
gehend  befrcit  zu  wcrden,  die  nur  zu  haufig  bei  geringer 
Veranlassung  wicderkehren.  — Die  Summe  solcher  Vor- 
bauung  ist  mit  einem  Worle  Abhartung,  insofern  namlich 
angemessene  Starkung  der  Korperkrafte  und  Belebimg  der 
Hautlhatigkeit  darin  mit  begriffen  sind.  — Fiir  schwachlichc 
und  zu  reizbare  Personen  ist  es  zutraglich,  sich  wenigstens 
der  freien  Luft  nicht  zu  sehr  zu  entziehen,  und  das  Warm- 
lialten  mit  Kleidung,  Betten  u.  s.  w.  nicht  zu  iibcrlreiben. 
Durch  zu  vieles  Schwitzen  wild  die  Haut  sehr  geschwiicht, 
und  bei  bestiindigem  Aufenthalte  in  dem  Dunste  und  der 
Wanne  wohlverwahrter  Zimmer  entsteht  eine  solche  Arer- 
weichlichung,  dafs  geringc  Unterschiede  der  umgebenden  Tcm- 
peratur  sogleich  Schnupfen,  Husten  u.  s.  w.  hervorbringen 
konnen.  Durch  zu  vielen  Genufs  erschlaffender  warmer 
Gclranke  wild  solche  Disposition  noch  vermehrt,  und  we- 
nigstens den  kiihlen  sollten  selbst  jene  zarteren  Individuen 
nicht  entsagen.  — Den  weniger  Schwachen,  oder  bei  zweek- 
mafsigem  Vcrhaltcn  allmalig  mehr  Erstarkcnden  ist  sehr  an- 
zurathen , sich  taglich  Bewegung  in  freier  Luft,  hochstens 
mit  Ausuahmc  allzu  rauher  und  nasscr  Witterung,  zu  ina- 
chen,  und  sich  dabei  einer  hinlanglich  schtitzenden,  aber 
Med.  cliir.  Encycl.  YJT.  Bd.  16 
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nicht  zu  dickcn  und  scliwcren  Kleidung  zu  bcdicncn,  wo- 
bei  zu  bcmcrkcn  ist , dal's  am  meistcn  Pclzwerk  libermafsi- 
gen  Scliweifs  zuwege  bringt.  Niitzlich  hingegen  ist  cs,  tiig- 
licli  die  Haul  des  ganzen  Korpers,  bis  zu  den  Fiifsen  hihab, 
mit  Flanell  liichtig  zu  reiben.  Auch  selbst  die  Kalte  kann 
innerlich  (in  kaltem  Getriink , am  besten  Wasser)  und  au- 
fserlich  (im  Luftbade  und  kiihlen  stufenweise  an  Tempera- 
tur  noch  etwas  abnelimenden  Wasserbadern)  sebr  heilsam 
werden.  Je  nachdem  sie  vertragen  werden,  sind  kiible  oder 
selbst  kalte  Uebergiefsungen  auch  beim  Gebrauche  der  rus- 
sischen  Dainpfbader  das  hauptsachlich  Starkende,  und  wem 
es  hierum  besonders  zu  thun  ist,  der  mufs  sich  vor  dem 
so  haufigen  Fehler  hiiten,  durch  nachfolgendes  Ianges  \cr- 
weilen  in  zu  vieler  "Warme  jene  heilsame  Wirkung  wiedei 
aufzuheben.  — Kommt  es  zugleich  auf  noch  mehrere  Star- 
kung  bei  ciner  grofseren  wahren  Schwaclie  an,  so  werden 
eisenhaltige  Mineralwasser,  innerlich  und  in  Badem,  so  wie 
auch  das  Seebad  gute  Dienste  leisten  konnen. 

Eine  JSfachcur  nach  schon  iiberstandenon,  Iangwieiigen 
oder  angreifenden  Katarrhaliibeln,  wil  d immer  manches  von 
dem  ebcn  Angefiihrlcn  zu  benulzen  haben,  da  sie  im  Gan- 
zen starkend  sein,  und  daher  je  nach  den  Umstanden  auch 
gelindere  oder  kraftigcre  tonische  Mittel  zum  innern  Ge- 
brauche zu  Hiilfe  nehmen  mufs. 

Zum  Sclilufse  noch  die  Bemerkung,  dafs  die  Kalte,  de- 
ren  grofsen  Nutzen  in  prophylactischer  Hinsicht  wir  eben 
anerkannten,  auch  in  curativer  bei  diescn  Krankheiten  nicht 
selten  angerathen  und  gebraucht  wird.  Nun  lafst  sich  zwar 
nicht  laugnen,  dafs  dadurch  Schnupfen,  ziehende  Schmer- 
zen  u.  s.  w.,  kurz  die  Symptome  eines  katarrhalischen  ndci 
rheumatischen  Zustandes  oft  gehoben  werden  konnen.  er 
abcr  das  Wesentliehc  eines  solchen  gehorig  wurdigt,  dem 
mufs  einleuchten , dafs  jcncs  blofse  Unterdrucken  der  her- 
vortretenden  Aeulserungcn  cin  gefahrliches  Spiel  sei,  dessen 
iiblc  Folgen  nicht  leicht  ausbleiben,  wenn  sie  auch  erst  spii- 
terhin  sich  zeigen. 
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Fr.  X.  Nob.  ab  Ilildenbrand , Diss.  de  catarrbis,  iisque  subdolis  et  per- 
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Most,  InQucnza  Europaea  oder  die  grofscste  Krankheitsepidcmie  d.  neue- 
ren  Zeitj  f.  Aerzte  u.  Nicbtarzte.  Hamb.  1820.  8. 

Ucbrigens  sind  aufser  den  die  katarrbaliscbcn  Ucbel  mit  abban- 
delnden  umfasscnderen  YVerken  noch  insbesondere  zu  vergleichen: 

Haytcs,  fiber  versebiedene  Brustkrankbeiten. 

Grant,  fiber  die  Fieber. 

Ozanam,  Hist.  rued,  des  malad,  cpid.  II.  T.  P.  1817,  18;  so  wie  fiber 
die  epidemiscb  - contagifisen  Katarrbalfieber  (S.  Influenza  ) uocb  manebe 
andere  besondere  Schriften  und  Abbandlungen.  B — Is. 

CATASARCA  dasselbe,  was  Anasarca.  S.  Anasarca. 
CATASCHESIS  (von  y.arct  und  ayeatg,  die  Beschaffen- 
heit).  Gute  Beschaffenheit,  Anlage  des  Korpers,  der  Ge- 
gensatz  von  der  hektischen  Anlage.  H — d. 

CATECHU.  S.  Acacia. 

CATI4AERETICA  (von  xccd'caQm  entziehen).  Gelinde 
Aelzmiltel.  S.  Caustica. 

CATHARSIS  (von  xa&caQco,  reinigen).  Die  Rcinigung, 
die  reinigend  abfiihrende  Melhode.  S.  Abfuhrungsinethode. 

CATHARTIC  A,  Darmausleerende  Mittel.  S.  Abfiih- 
rungsmittel. 

CATHARTINE.  S.  Cassia. 

CATHARTO  CARPUS.  S.  Cassia. 

CATHETER,  ein  rokrenfo ranges,  gerades  oder  nach 
Richtung  der  Harnrohre  gekriimmtes  Instrument,  dessen 
Hauptnutzen  darin  bestehet,  den  in  der  Blase  durch  irgend 
einen  krankhaften  Zustand  angehauften  und  zuriickgchalte- 
nen  Urin  herauszuleiten. 

Die  wichtigsten  liistorischen  Resultatc,  die  wir  bei 
der  Anwendung  des  Catheters  aus  den  verschiedenen  Schrif- 
ten der  fruhern  Wundarzte  entnehmen  konnten,  beruhen 
nicht  sowohl  auf  wesenthche  Differenzen  in  Hinsicht  der  In- 
dicationcn  fiir  dessen  Gebrauch,  als  viehnehr  auf  einer  gc- 
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wissen  Verschicdcnhcit  des  Materials,  woraus  diefs  fUr  die 
W un d arzn eikun d e so  wichtigc  Instrument  verfertigt  ward 
und  zum  Theil  noch  jelzt  verfertigt  wild.  Der  treffliehc 
rbmischc  Encyclopedist  giebt  uns  auch  von  dieser  Opera- 
tion die  ersten  Nachricliten,  nennt  aber  das  Instrument  selbst 
blofs  Fistula  aenea;  letzteres  zeigt,  dafs  es  aus  Kupfer  ver- 
fertigt wurdc,  wofiir  auch  die  neuliche  Auffindung  eines 
kupfernen  Catheters  in  den  Ruincn  von  I'ompcji  zu  spre- 
chen  schcint.  Galen  fiihrt  ihn  zuerst  unter  dem  Namen  Ca- 
theters auf,  xccd'ETijQ,  also  lat.  demissor  s.  immissor;  die 
Gcbrauchsart  sowohl  bei  Celsus  als  bei  Galen  war  dieselbe 
wie  bei  uns,  und  schon  Celsns  unterschied  genau  den  mann- 
lichen  Catheter  von  dem  weibliehen,  und  seine  Regeln  fiir 
die  Anwendung  sind  einfach  und  sehr  griindlich.  Das  Meiste, 
was  die  spatern  Wundarzte  daran  mit  Rccht  zu  tadeln  fan- 
den,  war  das  scldechte  Material,  dafs  zu  vielen  verdriefs- 
lichen  Unbequcmhchkciten  und  Nachtheilen,  zumal  wo  ein 
langeres  Vcrweilen  des  Instruments  in  der  Blase  noting  war, 
so  leicht  Yeranlassung  gab.  Schon  die  Araber  und  unter 
ihnen  der  encrgische  und  besonncnc  Abulkasem  bediente 
sich  eines  si  lb  c men  Catheters,  und  von  jenen  Wundarzlen 
kam  der  Gebrauch  desselben  allmahlig  zu  den  andern  euro- 
paischen  'Wundarzlen,  unter  welchcn  fast  ausschliefslich  nur 
das  silbeme  im  Gebrauch  war.  — War  nun  gleich  der 
nachtheiligen  Oxydation  des  MetalJs  volikommen  vorgebeugt, 
so  blieb  noch  fiir  die  leichtere  Einbringung  und  das  beque- 
mere  Liegenbleiben  des  Instruments  gar  vieles  zu  wiinsclien 
iibrig.  Bei  dem  festen  unbiegsamen  Catheter  war  zumal 
bei  Unkunde  in  der  Anatomic  der  beziiglichen  Theile  leicht 
zu  fiirchten,  dafs  falsche  Wege  und  Nebenverletzungen  durch 
ein  etwas  zu  schnellcs  Eiiifuhren  des  Instruments  entstehen 
konnten,  und  auch  wiiklich  oft  entstanden,  so  dafs  zuweilen 
leider  erst  der  Tod  den  Fehlgriff  des  Wundarztcs  zu  Tage 
legte.  Aber  auch  das  Liegenbleiben  des  Instruments,  wo 
cs  indicirt  war,  fiihrte  viele  Unbequcmhchkciten  mit  sich 
und  man  sann  daher  schon  sehr  friihe  auf  ein  Material,  das 
die  gehorige  Biegsamkeit  mit  gleichzeitiger  Festigkeit  besiifse, 
um  daraus  Catheter  zu  verfertigen.  Solmgen  soli  nach 
Heister  der  Erste  gewresen  sein,  der  biegsame  Catheter  aus 
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feinein  Silberdraht  verfertigte,  das  spiralfdrmig  gewunden 
und  init  der  Haul  besonderer  Tliiere  iiberzogen  wurdc. 
Allein  dieso  Art  von  Catheter  hatte  grolse  Umbequemlich- 
keiten;  die  Haut  faulte  leicht  und  die  schwache  Drahtspilze 
trennte  sich  bei  einein  langern  Ycrwcilen  des  Instruments 
in  der  Harnrohre  von  dem  iibrigen  Tlieile  und  blieb  in  der 
Blase  zurtick,  wo  sie  zu  selir  gefahrlichen  Krankbeiten  die- 
ses Organs  und  besonders  zu  Stein-Incrustation  Yeranlassung 
gab.  Nicht  viel  besser  waren  die  von  Van  Helmont  ge- 
brauchten  ledernen  Catheter,  die  durcIiErvveichung  zusammen- 
schrumpften  und  ganz  verdarbcn.  — Fabricius  ab  slqna- 
pendente  bedienle  sich  der  hornernen  Catheter;  allein  dies 
Material  war  zu  steif  und  iiberzog  sich  bald  init  Urin-Ab- 
Iagerungcn  und  ward  gewifs  ganz  unbrauchbar.  — Theden 
hatte  das  grofse  Verdienst,  dafs  er  zuerst  ein  Material  an- 
gab,  das  bei  gehoriger  Biegsamkeit  keinc  besondcrn  Nach- 
theile  mit  sich  fiihrte.  — Er  liefs  auf  eincn  cjlindrischen 
Draht  aufgelosles  elastisches  Harz  unmittelbar  auftragen  (die 
nahere  Beschreib.  s.  m.  in  d.  unten  angcfuhrt.  YVerk).  Ber- 
nard in  Wiirzburg  vcrbesserte  das  Theden' sche  Yerlahren 
daliin,  dafs  er  das  aufgeloste  Harz  nicht  unmittelbar  auf  den 
Dralit  cylinder  auftrug,  sondern  zuerst  iiber  letztern  ein  sei- 
denes  Gewcbe  zog  und  darauf  das  aufgeloste  elastische  Harz 
stieichen  liefs.  Hie  bestcn  und  brauchbarsten  sind  die  Pi- 
clcel  schen  in  YYurzburg.  Picket  trug  auf  einen  seidenen  von 
einein  Posamentier  gewirkten  Cylinder  cine  mehrfache  Lage 
von  Leindl,  das  friiher  mit  Bleigliitte,  Bleiweifs  und  Mennige 
eingekocht  wurde  auf,  und  wicderholte  dies  nach  jedesma- 
liger  Trocknung  in  einem  Backofen  8 bis  12  mal.  (Die 
nahere  Beschreib.  gehort  nicht  hierher  und  findet  sich  in 
Bernstein's  Handbuch  f.  Chirurgie.) 

In  der  Bestimmung  der  Indicationen  zu  dieser  Opera- 
tion, so  wie  in  der  gcnauen  Angabe  der  vielen  und  mannig- 
talligen  Kunstgriffe,  die  bei  der  Einfiihrung  oft  nothig  sind, 
haben  sich  vorztiglich  Verdient  gemachl:  Heisier,  Hunter,  die 
beruhinten  erigUschen  Wundarztc  B.  Bell,  John  Belt  und 
Churl.  Bell,  die  beiden  Coopers,  Hey;  unter  den  Franzosen 
ganz  besonders  Desault,  (lessen  vielfachc  luid  wesentliche 
Yerbcsscrung  an  dieseni  Inslruinente  wir  noch  ervvahncu 
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werden,  und  in  Deutschland  ganz  vorziiglich  der  beriihmte 
Richter,  dessen  griindlichc  und  genaue  Beschreibung  aller 
Momente  dieser  Operation  jeder  Sachkenner  bewundern 
mufs,  und  der  wir  auch  liier  zum  Theil  gefolgt  sind.  — 
Wir  gehen  jelzt  iiber  zu  dem 

Heilzweck.  Der  Zweck  dieser  Operation,  d.  h.  dcr 
Einfuhrung  des  Catheters  in  die  Blase,  ist  1)  Ausleerung  des 
in  der  Blase  angehauften  Harns,  oder  2)  Untersuchung  und 
naliere  Bestimmung  des  in  der  Blase  etwa  vorhandenen  Steins. 

Therapeutische  Wurdigung.  Diese  Operation  geliort 
zu  den  wohlthatigsten  der  ganzen  Akiurgie,  indem  sie  ohne 
irgend  einen  neuen  Krankheitszustand  in  den  Organismus 
zu  setzen,  den  Kranken  von  den  heftigsten  Schmerzen  und 
von  der  Gefahr  des  Todes  schnell  zu  befreien  im  Stande 
ist.  YVenn  bei  ihrer  Anwendung  selbst  heftige  Schmerzen 
entstelien,  und  wenn  sie  zuweilen  gefahrliche  Yerletzungen 
verursaclit,  so  ist  dies  fast  immer  die  bolge  eines  zu  liidcn  und 
ungetibten  Yerfalnens,  und  mufs  also  mehr  der  Ungeschicklich- 
keitund  der  Unwissenheit  des  Operateurs  zugeschrieben  wer- 
den, als  der  an  sich  wohllhatigen  Wirkung  des  Catheterismus. 

Indication.  Im  Allgemeinen  ist  die  Application  des 
Catheters  indicirt  in  alien  denjenigen  Fallen,  wo  der  in  der 
Blase  zuriickgelialtene  Urin  durcli  einen  krankhaften  Zustand 
dieses  Organs  und  der  Kraft  der  Natur  nicht  entleert  wer- 
den kann,  und  wo  also  ein  mechanischer  Kanal  zu  dessen 
Abflufs  noting  wird.  Diese  Kranklieitszustande  sind: 

1)  Krampf  des  Sphincter  vesicae,  wo  also  ein  Mifsvcr- 
haltnifs  zwischen  der  Remission  des  Schliefsmuskels  und  der 
des  Detrusor  urinae  statt  findet.  Es  entsteht  dieser  Zustand 
vorziiglich  durch  Erkaltung,  durch  Schwelgerei  mid  E.vcessus 
in  venere. 

2)  Eine  Ueberfullung  der  Gcfdfse  um  den  Blasenhals, 
wodurch  also  gleichsam  ein  mechanisches  Hindernifs  fur  das 
Ausfliefsen  desUrins  entsteht.  Der  Kranke  empfindet  dann 
Spannung  und  ein  Klopfen,  und  gewolmlich  ist  dieser  Zu- 
stand mit  Hamorrhoiden  verbunden.  Nacli  dcr  Anwendung 
des  Catheters  fliefst  gewolmlich  Blut  aus  der  Blase,  und  der 
Kranke  ftihlt  sich  darauf  crleichtert. 

3)  Lahmung  der  Blase.  Diese  hdchst  gefahrliche  und 
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schwer  zu  hebcnde  Krankheit  cntstelit  durch  eine  lang  an- 
lialtende  tibermafsige  Ausdelinung  dieses  Organs,  wobei  die 
Muskelfascrn  durch  cine  zu  grofse  Anspannung  ihre  natiir- 
liche  Kraft  verlieren.  Nach  C.  Bell  kann  eine  Paralyse  der 
Klasc  nach  cincr  Ausdehnung  durch  3 w.  "W asscr  cntstehcn. 
Der  Tonus  der  Fasern  koromt  nur  aufserst  langsam  zuriick. 
Als  eine  sehr  liistige  Nachkrankheit  erscheint  dies  Uebel  bei 
Frauen  nach  schweren  und  langsaincn  Geburten.  Wenn 
namlich  der  Kindeskopf  in  das  Becken  herabsteigt,  so  driickt 
er  die  Harnrohre  und  der  Urin  hauft  sich  in  der  Blase  an. 
1st  nun  gleicli  nach  erfolgter  Entbindung  das  Hindernifs  ge- 
hoben,  so  fliefst  der  Urin  doch  nicht;  die  Blase  hat  ihre 
Kraft  verloren,  der  Bauch  bleibt  ausgedehnt  und  die 
Enlleeruug  des  Harns  mufs  so  lange  mittelst  des  Catheters 
bewirkt  werden,  bis  die  Blase  durch  die  gehorigen  innern 
und  aufsern  Mittcl  ihren  Tonus  wieder  erlangt  hat.  — Der 
Unkundige  lasse  sich  dadurch  niclvt  irre  fiihren,  dafs  bei 
diesem  Krankheitszustand  ein  bestandiges  Austraufeln  des 
Urins  da  ist,  welches  mit  einer  Yerhaltung  unvereinbar 
scheint.  Allein  wahrend  dieses  unmerklichen  Abfliefsens 
debut  sich  die  Blase  immer  mehr  aus,  sie  giebt  endbeh  nach, 
und  der  Urin  tritt  in  das  Bauchfell  aus  und  ein  gewisser 
Tod  ist  die  Folge  davon.  — Die  so  erfolgte  Kuptur  der 
Blase  halt  C.  Bell  nicht  fur  eine  gewoknliche  Ruptur,  son- 
dern  mehr  fiir  eine  kleine  Gescliwiirsoffnung  mit  schwarzen 
Bandern,  wie  cr  dies  gewohnlich  nach  einer  vermeintlichen 
Ruptur  bei  der  Section  gefunden  babe.  In  einigen  Fallen 
fand  er  die  ungeheuer  ausgedehnte  Blase  gar  nicht  mit  Urin 
gefiillt,  sondern  sehr  vergrol’sert  und  verdickt  und  ein  holier 
Grad  von  venoser  (Yasculositat  zeigte  sich  in  der  ganzen 
Umgebung,  so  wie  eine  aufserordentliche  Menge  von  ange- 
liauftem  Fett,  welches  die  ganze  Blase  umgab. 

4)  Als  ein  4lcs  hinderndes  Moment  des  freien  Abllusses 
des  Harns,  ist  die  Geschwulst  der  Vorsteher druse  anzusehen. 
Dies  Uebel  findet  sich  besonders  bei  alien  Leuten  vor,  und 
ist  unstreilig  eine  der  gefalniichsten  und  verzwcifelsten  Ur- 
sachen  der  Harnverhaltung. 

5)  Quetschung  und  Extravasalc  am  Mittelllcisch,  oder  ein 
Absccfs  ncbcu  dcr  HarnrOhre  oder  dem  Blascnlialsc.  — Dic6c 
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Krankhcitszustande  erfordem  ebenfalls  die  augcnblickliche 
Anwendung  des  Catheters,  wobei  aber  aucli  auf  tlierapeuti- 
schem  Wcgo  alles  zur  Hebung  des  Localiibels  angewendet 
werden  mufs. 

Contraindication.  Die  Application  des  Catheters  ist 
contraindicirt  im  Allgemeinen,  wo  kein  Harn  in  der  Blase 
angehauft  ist,  also  bei  der  Ischuria  spuria,  dann  wo  cine 
Strictur  vorhandcn  ist,  cbc  nur  durch  Bougies  oder  Aetz- 
mittel  gcboben  werden  kann,  und  dann  wenn  bei  vorhan- 
denem  Hindernifs  die  Gefahr  so  grofs  ist,  dal's  die  sclincll 
wirkende  Paracentese  der  etwas  schwierigen  Application  des 
Catheters  vorgezogen  werden  mufs,  zumal  bei  solchen  Hin- 
dernissen,  wo  dem  Catheter  erst  durch  Bougies  der  Weg 
zui-  Blase  gangbar  gcmacht  werden  mufs. 

Instrument.  Die  verschicdenen  Materiale,  welclie  man 
seit  dem  ersten  Gebrauch  des  Catheters  benutzt  hat,  liaben 
wir  bereits  historisch  gewiirdigt.  Das  beste  jetzt  gebrauch- 
bche  Materiale  fiir  die  festen  Catheter  ist  ein  sehr  feines 
Silber.  Die  Dicke  des  Instruments  soli  nach  Desault  bei 
Mannern  2|  Linien,  fiir  Kinder  1|  Linien  sein.  Da  wo  das 
untere  Drittel  dcs  Instruments  mit  dem  mittlern  zusammentrifft, 
mufs  eine  mafsige  Biegung  Statt  linden,  die  das  Segment  eines 
Kreises  bildet,  der  einen  Durchmesser  von  6 franzosischen 
Zollen  hat.  Diese  Biegung  verliert  sich  gegen  das  Ende 
allmaldig  und  geht  in  eine  gerade  Spitze  iiber.  Ihm  eine 
doppelte  Biegung  zu  geben,  so  dafs  er  Sformig  wild,  halt 
Richter  und  andere  beriihmte  Wundarztc  fiir  iiberlliissig. 
Die  Hauptkriimmung  am  Anfange  des  untern  Drittels  kann 
bei  alien  Cathetern  dieselbe  sein,  und  es  ist  nach  Latigen- 
beclc’s  Meiiiung  ein  blofser  Eigensinn  der  T'N'undarzto,  wenn 
sie  glauben,  dafs  bei  verschicdenen  Individuen  auch  eine 
Verschiedenheit  in  der  Kriimmung  der  Urethra  sich  linde, 
was  durchaus  nicht  auf  anatomischcn  Grundsatzen  beruht. 
Wenigstcns  mufs  fiir  Pcrsonen  von  demselben  Alter  und 
derselben  Grol’se,  iimner  eine  und  dieselbe  Biegung  des 
Instruments  gcwaldt  werden. 

Die  O effnung  am  untern  Elide  hat  ebenfalls  cine  Mengc 
Abiinderungen  und  Kiinsteleicn  erleiden  miissen.  Die  beste 
und  cinfachste  ist  unstreitig  die  von  Desault  zuerst  gcbrauchte 
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clliptisclie  seitlichc.  Er  fiillte  sic  mit  Fctt  a us,  damit  sich 
die  Haut  der  Urethra  nicht  darin  verwickele,  gequetscht  und 
gezerrt  werde.  Die  Oeffnung  an  der  vordern  Spilze  des 
Schnabels,  die  mittelst  cines  gcknopften  Drahts  geschlossen 
und  bedeckt  werden  kann,  taugt  gar  nichts.  Aber  nicht  viel 
besser  sind  die  klcinen  Oeffnungen  an  der  Seitc,  da  bei  die- 
sen  leicht  eine  Yerstopfung  erfolgt,  wenn  der  Urin,  was 
doch  haufig  der  Fall  ist,  mit  Sckleim  und  Blut  gemischt  ist, 
und  man  wild  dann  gcnotliigt,  den  Catheter  Oflers  auszu- 
spritzen  odcr  ihn  ganz  auszuziehcn  und  einen  andern  mit 
einer  grofsern  seillichen  elliptischen  Oeffnung  einzufiihren. 
Die  Lange  des  mannlichen  Catheters  betragt  fur  Erwach- 
sene  zchn  Zoll;  fiir  jiingere  Personen  und  ftir  Kinder  zwi- 
schen  5 bis  7 Zoll.  Die  iiufscre  Obcrflachc  des  Catheters 
mufs  moglichst  glatt  und  polirt  scin,  und  die  Wandungen 
(liirfen  auch  nicht  zu  diinn  sein.  Diinnerc  Catheter  sind 
zuweilen  leichter  einzubringen,  besonders  da,  wo  Stricturcn 
vorhanden  sind;  im  Allgemeinen  jedoch  ist  ein  etwas  dicke- 
rer  leichter  einzufiihren,  da  er  die  Wandungen  der  Urethra 
gleichmafsig  ausdehnt  und  spannt,  und  also  weniger  Falten 
macht  wodurch  er  im  weitern  Vorrucken  gehemmt  wird. 
An  scincmEnde  finden  sich  gewohnlich  zwei  Ringe  zu  bei- 
den  Seiten,  tlicils  ura  ihn  gehorig  zu  befestigen,  theils  damit 
er  nicht  tiefer  in  die  Harnrohre  slnkt,  und  damit  man  ihn 
auch  gehorig  fassen  und  ausziehen  kann.  Die  elastischen 
silbernen  Catlieter  sind  unzweckmafsig.  Die  gewohnlichen 
elastischen  sind  die  Picket’s chen,  von  deren  Bcreitung  wir 
schon  oben  gesprochen  haben;  auch  verweisen  wir  auf  den 
Artikel  Bougie,  zumal  da  die  Yorschriften  in  jedem  Hand- 
buch  fast  und  besonders  in  Richter’s  W undarzneikunde  aus- 
fiihrlich  angegeben  sind.  Urn  durch  das  Drehen  des  Cathe- 
ters zwischen  den  Fingern  und  gleichzeitiges  Yorschieben  je- 
des  elwa  verhandene  Hindcrnifs  in  der  Harnrohre  allmah- 
lig  iiberwinden  zu  kbnnen,  emplahl  Amussat  in  neuerer  Zeit 
geiade  Sonden.  Man  ziehe  den  Penis  in  die  Hohe,  fiihre 
die  Sonde  bis  unter  den  Schoosbogen  ein,  jelzt  senke  man 
das  (jlied  zwischen  die  Schenkcl  des  Kranken,  um  die 
Krummung  der  Harnrohre  zu  vermindern,  und  schiebc  so 
die  Sonde  in  die  Blase  fort.  — Berton  empfiehlt  eine  Bie- 
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gung  des  Schnabels  des  Catheters,  olme  dafs  diese  dcu  klein- 
sten  Durchmesser  der  Urethra,  der  3 his  4 Linien  hctragl, 
iiberschreitet.  — I)cr  Wundarzt  raufs  stcts  mit  mehreren 
Cathetem  von  verschiedenem  Caliber  versehen  scin,  und 
zugleich  fcste  und  biegsame  in  Bercilschaft  balten,  damit  er 
olme  alle  Gewalt  mit  dem  einen  oder  dem  andern  in  die 
Blase  gelange. 

Die  Lage  des  Kranken  kann  stehend,  sitzcnd  oder  lie- 
gcnd  sein,  nur  mufs  die  Gegend  des  Os  coccygis  nicht  ge- 
driickt  werden.  Die  gewohnliche  Lage  ist  horizontal  im 
Bette,  mit  mafsig  angezogenen  Schenkeln.  Zuweilen  gelit 
das  Instrument  leichler  ein,  wenn  der  Kranke  sitzt  oder  steht 
und  daher  mufs  die  Lage  in  schweren  Fallen  oft  geiindert 
werden.  Sivediciuer  fand  die  Einfuhrung  in  eincm  Fall  leich- 
ter,  wo  der  Kranke  auf  den  Rand  des  Bettes  mit  herab- 

bangenden  Fufsen  sich  selzte. 

Einfuhrung.  Der  Wundarzt  fafst  den  Penis  mit  der 
linken  Hand,  indem  er  den  Daumen  und  Zeigefmger  diescr 
Hand  unter  der  Corona  glandis  so  an  beiden  Seiten  ge- 
linde  anlegt,  dafs  das  Glied  gleichsam  an  dicsen  beiden  Fin- 
gern  hangt.  Er  zieht  nun  den  Penis  etwas  aufwarts  und 
yerlangert  ihn  gleichsam,  wodurch  der  Theil  der  Harnrohre 
der  zwischen  den  scbwammigen  Korpern  liegt,  entrunzelt 
und  glatt  wird,  so  dafs  der  Catheter  leicht  durchgehen  kann. 
Den  mit  Oel  bestrichenen  Catheter  fafst  er  mit  Daumen 
und  Zeigefmger  der  rechten  Hand  an  seinem  hintern  Eude 
fest,  indem  er  den  Griff  desselben  gegen  den  Nab  el  hin- 
neigt,  den  Schnabel  in  die  Oeffnung  der  Harnrolnc  und 
schiebt  ihn  in  derselben  dadurch  fort,  dafs  ei  den  1 cnis  d>u- 
iiber  hinaufzieht  und  das  Instrument  gleichsam  ruing  m sei- 
ner Lage  erhalt.  So  wie  nun  der  Schnabel  des  Catheleis 
an  den  Bulbus  und  unter  die  Schambeine  gelangt  ist,  hiis-t 
nun  der  Wundarzt  den  Griff  des  Catheters  zwischen  die 
Scheukel  des  Kranken  hinabsinken,  und  nun  gleitet  die  Spilze 
des  Instruments  hinter  die  innere  blachc  der  Schambeine, 
und  in  eben  demselben  Moment  liil'st  auch  der  Wundarzt 
den  Penis  niedersinken. 

Diese  nach  Richter  angegebcnc  und  nacli  dcr  Erfah- 
nrng  bewahrte  Melhode,  ist  unstreitig  die  cinfachste  mid  beste 
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und  ftthrt  fast  immer  zum  Ziel,  wenn  nicht  besondere  Hin- 
dernisse  vorhanden  sind,  oder  es  deni  Yi  undaizt  selbst  an 
Uebung  und  Gcschicklichk eit  felilt.  IVlan  nennt  diese  IVfe- 
lliode  Tour  sur  le  ventre,  weil  bier  der  Griff  des  Instru- 
ments gegen  den  Bauch  des  Kranken  gehalten  wild.  Yon 
der  sogenannten  Tour  de  mailre,  wo  dcr  Griff  des  Ca- 
theters gegen  die  Schenkel  und  die  Convexitat  desselben 
gegen  die  Schaambeine  gerichtet  ist,  haltcn  die  meisten  Chi- 
rurgen  wenig  und  verwerfen  das  ganze  Verfahren  als  durch- 
aus  unzweckmafsig;  Cli.  Dell  sagt,  er  konne  von  dieser 
Tour  de  maitre  nur  mit  Lachen  sprechen,  obgleich  er  sie 
von  mchreren  Wundiirzten  Londons  anwenden  sah.  Dcnn 
da  die  meisten  Hindernisse  der  Urethra  mehr  an  der  unte- 
ren  als  oberen  Seite  derselben  sich  fin  den,  so  sclzt  diese 
Art  den  Catheter  mit  der  Spitze  nach  unten  einzufiiliren,  ihn 
gerade  dem  Widerstand  am  meisten  aus.  Dann  sei  die  Yor- 
schrift  fiir  die  Schwenkung  des  Instruments,  wenn  dcssen 
Spitze  unter  den  Schaambogen  gekonnnen  ist,  mit  gleichzei- 
tiger  Festhaltung  des  Schnabels,  durchaus  unklar  und  gar 
nicht  auszufiihren.  War  namlich  der  Schnabel  unter  den 
Schaambogen  gedrungen,  so  sollte  man  den  Griff  nach  dem 
Isabel  durch  eine  halbe  Wendung  erheben,  und  dann  sen- 
ken.  ■ — Kurz  dies  ganze  Yerfahren  ist  unniitz,  und  zeigt 
mehr  Kiinsteleien  als  wahre  Kunstfertigkeit. 

Hindernisse  bei  der  Einfiihrung.  Her  Calheterismus 
oderdieEinfiihrung  des  Catheters,  scheint  viclen  Anfangcrn  cine 
sehr  leichte  Operation  zu  seyn,  aber  sic  erfordert  sehr  vicl 
Uebung  und  sehr  grofse  Kunstfertigkeit,  und  ist  oft  mit  den 
grbfsten  Schwierigkeiten  verbunden.  MitRecht  hat  daher  schon 
der  uniibertreffliche  Richter  auch  diesem  Theil  der  Wund- 
arzneikunst  seine  ganze  Aufmerksamkeit  gewidmet,und  mit  dcr 
ihm  eigenen  Griindlichkeit  und  Ausfiilirlichkcit  alle  Schwie- 
rigkeiten bei  der  Einfiihrung  aufgezahlt,  und  die  Regcl  sie  zu 
vermeiden,  oder  zu  iiberwinden  mit  der  grofsten  Genauig- 
keit  gelehrt.  In  der  That  fmden  wir  daher  in  alien  nach 
ihm  erschienenen  Schriften  fast  nur  immer  dieselben  Cautelen 
und  Regcln,  und  mit  Recht  konnen  auch  wir  hier  diesem 
grofsen  Lehrer  Heutschlands  folgen  und  seine  Vorschriftcn, 
wie  er  sie  in  scinen  AnfangsgrUndcn  gegeben,  in  moglich- 
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ster  Kiirze  hier  anfiihren.  — Uut  die  moglichcn  Hindemisse 
Lei  der  Einfuhrung  leichter  iibersehen  und  besser  wiirdigen 
zu  konnen,  nimmt  er  bei  dieser  Operation  drei  Zfeilrauiiie 
an.' — In  dem  ersten  Zeitraume  geht  der  Catheter  durch 
den  Theil  der  Harnrohre,  der  von  den  schwammigen  Kor- 
pern  umgeben  ist.  In  diesem  Stadium  stdfst  man  auf  wc- 
nige  Hindernisse,  da  der  Kanal  durch  die  schwammigen 
Korper  gehorig  unterstiitzt  ist,  und  eine  Faltenbildung  sehr 
selten  erfolgt. 

Man  verfahrt  ganz  nach  der  oben  gegebenen  Vorsclirift. 
Im  zweiten  Zeitraume  geht  der  Catheter  durch  den  h'au- 
tigen  Theil  der  Harnrohre,  der  sich  zwischcn  dem  Bulbus 
und  der  Prostata  befindet.  Die  meisten  Schwierigkeiten  zei- 
gen  sich  in  diesem  Stadium;  sie  sind  dreifacher  Art. 

1)  D cr  Schnabel  des  Catheters  stdfst  gegen  die  Schaam- 
beinc,  wenn  man  namlich  den  Griff  zu  friih  senkt.  Man 
ziche  dann  den  Catheter  etwas  zuriick  und  fuhre  ihn  defer 
ein,  bevor  man  ihn  senkt.  Am  besten  und  leichtestcn  iiber- 
zeugt  man  sich,  ob  sich  der  Catheter  schon  unter  den  Schaam- 
beinen  befindet,  wenn  man  den  Zeigefinger  in  den  Mast- 
darm  fiihrt. 

2)  Der  Schnabel  dehnt  die  hintere  Wand  oder  die  eine 
oder  andere  Seite  des  liautigen  Theils  in  einen  Beutel  aus. 
Dies  geschieht,  wenn  man  den  Schnabel  in  einer  falschen 
Richtung  vorwarts  gestofsen  hat.  Nichts  ist  hier,  sagt  Rich- 
ter, schadlicher,  als  eine  vennehrte  Gewalt.  — Denn  je 
starker  man  den  Catheter  vorwarts  zu  schieben  strebt,  dcsto 
grofser  und  gespannter  wird  der  Beutel,  und  endlich  stcilst 
man  diesen  durch  und  macht  einen  falschen  "Weg.  Man 
ziche  dalicr  den  Schnabel  zuriick  und  fiihre  das  Instrument 
in  einer  andern  Richtung  ein,  andere  diese  ofter  und  man 
crreicht  gewifs  seinen  Zweck.  Allcs  kommt  in  diesem  Zeit- 
raume darauf  an,  dafs  der  Schnabel  nicht  gegen  die  hintere 
"Wand  der  Harnrohre  gerichtet  wird,  da  diese  an  jener  Stelle 
hautig  ist  und  leicht  in  Falten  iibergeht.  Man  suche  dalicr 
wo  mOglich  den  Schnabel  auf  die  Schaambeinc  hingleiten  zu 
lassen.  — Richter  Schlagt  vor,  den  Schnabel  etwa  in  der 
Lange  cincs  klcinenZolls  starker  zu  beugen,  als  das  iibrige 
vordcre  Drittcl  des  Catheters  gebogen  ist.  Durch  cine  sol- 
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che  starkcrc  Beugung  wird  .dann  dcr  Schnabel  mehr  nach 
den  Schaambeinen  als  naeV  deni  Masldann  hin  gerichtet. — 
Das  Beste  bleil)t  jedoch,  dafs  man  cinen  Finger  in  den 
Masldann  fiihrt,  der  dann  am  leichtestcn  die  Fortfiihrung 
und  gehorige  Ricktiyig  des  Schnabels  unterstulzt.  Dieses 
Einfiihren  des  Zeigefingers  der  linken  Hand  soil  nach  Ber- 
trandi  besonders  noting  sein,  um  den  Masldann  zuriick  und 
zur  Scite  zu  driickcn,  da  diescr  durch  seine  Lage  zuweilen 
dem  Fortriicken  des  Instruments  hinderlich  wild.  Zuweilen 
hilft  das  Drehen  des  Catheters  um  seine  Achse  mit  gleich- 
zeitigem  gclindem  Drucke.  Hilft  alles  nichls,  so  ziehe  der 
Wundarzt  das  Instrument  heraus,  und  fiilire  einen  andern 
Catheter  ein,  von  diinnerem  odcr  dickercm  Kalibcr  und  von 
einer  andern  Beugung.  — 

Der  dritte  Zeitraum  der  Operation  ist  derjenige,  wo 
das  Instrument  durch  den  Blasenhals,  der  mit  der  Prostata 
umgcben  ist,  in  die  Blase  tritt.  — Dem  Eintritt  ist  in  die- 
sem Stadium  oft  hinderlich: 

I)  Ein  Krampf  des  Blasenhalses  oder  2)  Yerdeckung  und 
Anschwellung  der  Prostata.  Im  ersten  Fallc  halte  man  den 
Catheter  etwas  ruhig,  rcibe  das  Mittcllleisch,  und  schiebe 
das  Instrument  sanft  vorwiirts.  Bei  Anschwellung  der  Pros- 
tata ist  es  gut,  wenn  man,  versteht  sich  nach  gehoriger  Bc- 
seitigung  des  entzundlichen  Zuslandes  dieses  Theils,  einen 
Callieter  mit  ein  cm,  langen  Schnabel  wahlt,  und  diesem  einc 
starkere  Beugung  giebt.  Sehr  richtig  ist  die  von  Richter 
gegebene  Regel,  niemals  den  Finger  zu  tief  in  den  Mastdarm 
einzubringen,  denn  dadurch  wird  die  Prostata  selbst  ge- 
driickt,  der  Wundarzt  verengert  und  versperrt  den  Wcg 
dadurch  noch  mehr  und  der  Catheter  kann  nun  gar  nicht 
vordringen. 

Yarianten.  Ware  fiihrt  den  Catheter  nach  der  Tour 
dc  maitre  ein,  und  bedient  sich  stels  eincs  12  Zoll  langen 
und  mehr  gekrummten , als  die  gewohnlichen  sind.  Auch 
Hey,  der  sonst  manche  sehr  gute  praklische  Bemerkungcn 
macht,  wahlt  die  leidige  Tour  de  maitre.  Zuweilen  finden 
die  Einfiihrung  Schwicrigkeit  durch  einen  zu  trockncn  oder 
entziindeten  Zustand  der  Harnrohre.  In  diesem  FaUc  rath 
Hey  fruher,  ein  mit  Felt  dick  iiberzogenes  Bougie  einzufuh- 
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rcn,  und  so  deni  Catheter  den  Weg  zu  Batmen.  Boyer, 
Rovx  und  mehrerc  andere  franzosische  Wundarzte,  bedienen 
sich  in  schr  schwierigen  Fallen  eines  konischen  silbernen 
Catheters  (Sonde  cojiique) , dcr  nur  cine  sehr  geringe  Kriim- 
mung  hat,  und  am  Ende  fast  ganz  spitz  zugeht.  Trotz  aller 
Hindernisse  erfolgt  durch  eine  gchorig  angewandte  Kraft  die 
Einfiihrung  in  die  Blase.  Allein  Crofs  erzalilt  in  dem  unten 
an^efiihrten  Werke  mehrere  Fiille,  wo  selbst  Roux  durcli 
ein  solches  zu  kraftiges  Vordrangen  des  Instruments  falsche 
Wege  gemacht  hat.  Mit  Recht  warnt  daher  S.  Cooper  vor 
dem  Gebrauch  eines  solchen  konischen  Catheters,  dessen 
sich  zwar  grofse  und  getibte  Wundarzte  in  gewissen  schwie- 
ri^en  Fallen  bedienen  konnen,  aber  junge  angehende  Chi- 
rurgen  werden  gewifs  mehr  Schaden  dadurch  anstiften,  als 
Nutzen  verschaffen.  — 

Als  Ha  up  tr  eg  el  bleibt  immer  so  sorgfaltig  als  moglich 
zu  verfahren,  und  licber  alle  mogliche  Richtung  des  Instru- 
ments oder  mehrere  andere  von  verschiedener  Dicke  zu 
versuchen,  als  bei  einem  aufstofsenden  Hindernifs  ohne  Be- 
denken  vorzudringen,  weil  so  leiclit  falsche  Wege  gemacht 
werden  konnen,  die  dann  die  gefahrlichsten  Symptome  mit 
sich  ftihren,  und  den  Tod  leiclit  zur  Folge  haben. 

Dafs  der  Catheter  in  die  Blase  gedrungen  ist,  davon 
uberzeugen  uns  1)  die  freiereBcweglichkeit  desselben,  2)  die 
Richtung  des  Griffes,  welcher  zwischen  den  Schenkeln  her- 
abgestiegen  ist,  und  3)  der  freie  Ausflufs  des  Urins  nach 

dem  das  Stilet  zuruckgezogen  ist. 

Wil’d  der  Ausflufs  durch  verdickten  Schleim  oder  BIu 
gehindert,  welche  sich  in  die  Oeffnung  des  Catheters  legcn 
oder  den  Kanal  verstopfen,  so  macbe  man  Einspritzmigen 
von  lauem  Wasser,  oder  suche  durch  Einfiihrung  des  Stilets 
dieses  Hindernifs  zu  heben,  oder  auch  mittelst  emer  Sprilze, 
die  man  in  die  aufsere  Oeffnung  dcs  Catheters  setzt  und  womit 
man  den  Urin  aussaugen  kann.  Bei  der  paralytischen  Urin- 
verhaltung  rath  Richter  einen  Druck  auf  die  untere  Bauch- 
gegend  auszutibcn,  um  die  Blase  vollkommen  zu  entleeren. 

Den  Urin  theilweise  und  allmahlig  abfliefsen  zu  lassen, 
ist  nach  Desault’s  Erfahrung  durchaus  unvortheilhaft,  wonnt 
auch  alle  andere  Wundarzte  ubereinstimmen.  Abcr  eben 
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so  unzweckmafsig  ist  das  nndere  Extrem,  den  Catheter  offen 
liegcn  zu  lasscn,  wic  Hunter  will,  dainit  der  Urin,  so  wle 
cr  sich  in  der  Blase  zu  sammeln  anfiingt,  glcich  abtliefse. 

Die  beste  und  zwcckmafsigste  Nachbehandlung  ist, 
den  Catheter  in  alien  denjenigen  Fallen  liegen  zu  lassen, 
wo  man  bei  der  Einfiihrung  grofse  Schwierigkeiten  gefun- 
den  hat.  Man  verstopft  dann  seine  aufserc  Oeffnung  und 
befestigt  ihn  mittelst  eines  doppelten  Bandchens,  und  durch 
zirkelformig  urn  das  Glied  gelegte  Heftpflaster  ( Chelius ). — 
Eine  Hauptvorsicht  bei  der  Befestigung  des  Instruments  ist, 
dafs  das  Instrument  ja  nicht  zu  weit  in  die  Blase  licrvor- 
ragt.  Auch  darf  der  Faden  oder  das  Band,  wclclie  zur  Be- 
festigung dienen,  die  Theile  nicht  irritiren.  Hunter  giebt 
mehrere  Methoden  der  Befestigung  an.  Ein  gewohnlichcs 
Suspcnsorium  dcs  Scrotum  leisten  die  besten  Dienste,  wenu 
man  auf  jeder  Seite  desselbcn  zwei  oder  drei  Ringe  befe- 
stige,  und  die  Ringe  dcs  Catheters  mittelst  kleiner  Bandchen 
an  jeue  anbinde.  — ■ 

Alle  3 bis  4 Stunden  Iasse  man  den  Urin  ausfliefsen, 
und  alle  6 bis  7 Tage  mufs  ein  neuer  Catheter  eingelegt 
werden,  damit  er  sich  nicht  zu  sehr  erweicht  oder  mit  Cru- 
slen  belegt  wird.  Uebcr  das  Liegcnbleiben  lafst  sich  ini 
Allgemeinen  keine  bestimmte  Regel  geben.  Denn  sclbst  in 
den  Fallen,  wo  die  Erfahrung  grofse  Schwierigkeit  gefunden 
hat,  und  also  das  Liegenbleiben  indicirt  ist,  mufs  dies  doch 
unterbleiben,  wenn  es  der  Kranke  durchaus  nicht  ertragen 
kann.  Das  Instrument  mufs  dann  so  oft  von  neuem  eingc- 
fiihrt  werden,  als  es  nothwendig  ist. 

Uebele  Ereignisse  nach  der  Einfiihrung. 

1)  Die  Oelfnung  oder  der  Kanal  wird  durch  Schleim 
oder  Blut  verstopft.  Davon  ist  sclion  die  Rede  gewesen. 

2)  Wenigcr  zu  bedeuten  hat  die  Blutung,  welch e zuweilen 
nach  der  Anwendung  des  Catheters  erfolgt.  Ja,  sie  ist  sogar 
oft  als  ein  ortlicher  Aderlafs  von  sehr  heilsamer  Wirkung, 
da  sie  gewohnlich  bei  widernatiirlicher  Anfiillung  der  Blut- 
gehifse  der  Harnrohre  und  voiziiglich  bei  der  intlannnatori- 
schen  Urinverhaltung  entsteht.  Mcist  erfolgt  sie  aber  bei 
vorhandenen  Excoriationen , und  hat  dann  ebcnfalls  wenig 
zu  bedeuten.  Da  sie  aber  auch  von  eincr  Durchbohrung 
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der  Harnrohre  entstehen  k arm,  so  zeigt  sic  in  den  gewohn- 
lichen  Fallen  wenig  von  der  Geschicklichkeit  desWundarztes. 

3)  Der  Sclinabel  hat  cinen  falschen  Wcg  gcmacht  und 
befmdet  sich  gar  nicht  in  der  Blase.  Man  enldeckl  dies  am 
besten,  indem  man  den  Finger  in  den  Masldarm  bringt 

4)  Beirn  Liegenbleiben  kann  der  Schnabel  die  hintere 
und  obere  Wand  der  Blase  durchstofsen , ein  Uebel,  wor- 
auf  Lallemant  vorziiglich  aufmerksam  macht.  Welche  ge- 
fahrliche  Symptome  dann  entstehen,  ist  lcicht  zu  erachten. 
Es  entsteht  Peritonitis;  der  Urin  hort  nacli  5 bis  6 Tagen 
dann  auf  zu  fliefsen,  oder  er  fliefst  zwischen  der  Urethra 
und  dem  Catheter  ab.  Um  dieses  hochst  gefahrliche  Uebel 
zu  vermeiden,  mufs  man  alle  mogliche  Sorgfalt  auf  die  ge- 
horige  Befestigung  verwenden,  damit  er  ja  nicht  tiefer  ein- 
dringt,  als  zur  Abfliefsung  des  Urins  durch  die  seilliche 
Oeffnung  noting  ist.  Man  ziehe  daher  den  Catheter  sanft 
zuriick,  wahrend  der  Urin  fliefst  und  in  dem  Moment,  wo 
der  Urin  zu  fliefsen  aufhort,  schiebt  man  das  Instrument 
einigeLinien  ein,  und  befestigt  es  nun  moglichst  sorgfallig. 

Die  Einfuhrung  der  biegsamen  Catheter  geschicht  ganz 
wie  die  des  festen,  und  liatkeinebesondere  Schwierigkeiten. 
Gewohnlich  steckt  ein  Stilet  darin,  dem  man  dicselbe  Beugung 
giebt,  die  der  feste  zu  habenpflegt.  Findetman  beim  Einbrin- 
gen  grofse  Schwierigkeiten,  so  soli  man  nach  Richie?  das  Stilet 
ungefahr  1 Zoll  zurtickziehen,  um  so  dem  Schnabel  des  Cathe- 
ters die  moglichste  Beugsamkeit  zu  geben,  und  seinenDurch- 
gang  durch  eine  verengte  oder  gekriimmte  Stclle  zu  erleichtern. 
Ohne  Stilet  bringt  man  nach  Richter's  Yorschrift  den  biegsamen 
Catheter  auf  folgende  Art  ein:  das  Glied  halt  man  mit  der 
linken  Hand  ganz  wie  oben  beschrieben  wurde.  Den  Ca- 
theter dagegen  fafst  man  einen  Zoll  iiber  seiner  vordersten 
Spitze  mit  dem  Zeigefinger  und  Daumen  dcr  rechten  Hand, 
und  schiebt  ihn  in  die  Harnrohre  bis  an  den  Finger;  darauf 
legt  man  den  Daumen  und  Zeigefinger  abermals  einen  Zoll 
lioch  fiber  der  Oeffnung  der  Harnrohre  an  den  Catheter, 
und  schiebt  auch  diesen  Theil  in  die  Harnrohre.  Auf  glei- 
che  Art  fahrt  man  fort  bis  der  Catheter  in  die  Blase  gelangt. 
Um  aber  den  Schnabel  des  Instruments  in  die  Blase  zu  lei- 
ten  mufs  man  den  Finger  in  den  Mastdarm  bringen. 

Auch 
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Audi  der  biegsame  Catheter  vcrursacht,  wenn  man  ihn 
eine  Zeitlang  in  der  Harnrohre  liegen  lafst,  einen  Reiz  in 
derselben.  An  der  Oeffnung  der  Harnrohre  findet  man  da- 
her  taglich  eine  eiterahnliche  Materie,  die  man  gehorig  ab- 
waschen  mufs,  damit  sie  die  Theile  nicht  excoriire.  — 

Her  liegen  bleibende  Catheter  erregt  auch  zuweilen  eine 
schmerzhafte  Anschwellung  der  Hoden.  Der  Gebrauch  er- 
weichender  Breiumschlage  mit  Opium,  und  der  Tragebeutel 
erleiditern  und  heben  bald  dies  Uebel. 

Von  dem  weib lichen  Catheter.  Das  Material  ist 
ebenfalls  feines  Silbcr.  Die  Lange  fur  erwachsene  Personen 
betragt  6,  fiir  Miidchen  4 bis  5 Zoll;  die  Dicke  ist  ebenfalls 
versdiieden  fiirWeiber  2 Linien,  fiir  Miidchen  l^Linien. — 
Uebrigcns  ist  er  bis  auf  eine  gelinde  Biegung  an  der  Spitze 
gerade  gestreckt.  Sehr  wichtig  ist  auch  die  Vorrichtung  an 
seinem  hintern  Elide,  wodurch  verhindert  wild,  dafs  er  nicht 
ganz  in  die  Blase  schliipfe. 

Die  Indicationen  zu  seiner  Einfuhrung  sind  im  Allge- 
m'einen  denen  bei  dem  mannlichen  Geschlecht  analog.  Auch 
hier  ist  eine  paraljtische  Urinverhaltung,  oder  ein  mechani- 
sches  Hindernifs  die  Hauplanzeige  zur  Application  des  Ca- 
theters. Ein  mechanisches  Hindernifs  entsteht  besonders  durch 
Gescliwulst  der  Ovarien,  oder  Ausdchnung  des  Uterus  in 
der  ersten  Zeit  der  Schwangerschaft,  oder  durch  Druck  des 
Kindeskopfes  in  dem  letzten  Monat  der  Graviditas,  oder  bei 
der  Geburt.  — 

Die  Einfuhrung  selbst  hat  hier  fast  gar  keine  Scliwie- 
rigkeiten;  nur  erfordert  sie  mehr  Zartheit  und  Schonung  der 
Schaamhaftigkeit,  und  sollte,  wo  es  nur  irgend  moglich  ist, 
stets  mit  abgewandtcm  Gesicht,  und  ohne  alle  Entblofsung 
vollzogen  werden. 

Die  Kranke  liegt  im  Bett  mit  erhobenen  Schcnkeln,  so 
dafs  die  Fiifse,  wie  beim  Stehen  auf  den  Sohlen  ruhen.  — • 
Zur  Aufnalnne  des  Urins  mufs  friiher  ein  Becken  lierge- 
stellt  werden,  oder  nach  Ch.  Bell  soli  man  eine  Blase  an 
die  Mtindung  des  Catheters  anbinden,  was  ilnn  noch  beque- 
m er  zu  sein  scheint.  Man  fassc  nun  den  Catheter  mit  dem 
Dauinen,  Zeige-  und  Miltelfniger  der  rechten  Hand,  wie 
eine  Schreibfeder,  jcdocli  so,  dais  der  Mittcllinger  liber  das 
Med.  cliir.  Encycl.  Ylf.  Bd.  17 
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Ende  ties  Catheters  liinaus  rcicht  (Bell).  Er  fiilirt  nun  den 
Catheter  zwischcn  die  Schaamlippen  gegen  das  Orificium 
urethrae,  welches  man  mil  dcr  Spilze  dcs  Fingers  deutlich 
als  cine  mit  cinem  wulstigcn  Rande  verseliene  Oeffnung 
leicht  unterscheidet,  und  schiebt  nun  den  Catheter  in  die- 
selbe  ein.  Der  Wundarzt  mufs  sich  besonders  nach  der 
Clitoris  richten;  indem  cr  namlich  die  Schaamlippen  ausein- 
anderbringt,  fiihlt  er  die  Hcrvorragung  derselben,  und  in- 
dem er  nun  die  Spitze  des  Catheters  ab warts  senkt,  gleilet 
dicse  bald  in  die  Oeffnung  der  Urethra.  Findct  er  beson- 
dere  Schwierigkeiten,  so  bleibt  weiter  nichts  iibrig,  als  eine 
Entblofsung  der  Thcile,  und  dann  erfolgt  die  Einfuhrung 
schr  leicht.  — 

Nachbehandlung  und  iibele  Ereignisse  sind  auch 
bier  wie  bei  dem  Catheterismus  der  Manner.  Aeufserst  wich- 
tig  und  wegen  der  traurigen  Folgcn  nothwendig  zu  beach- 
ten,  ist  die  gehorige  Fixirung  des  Catheters,  damit  er  nicht 
in  die  Blase  hineinschliipfe.  In  dem  Medic.  Chir.  Journal 
Vol.  Y.  p.  75.  London  1818  wird  ein  sehr  merkwiirdiger 
Fall  dieser  Art  crzahlt,  wo  durch  die  Unvorsichtigkeit  des 
Wundarztes  beim  Einfiihren  das  Instrument  ganz  in  die  Blase 
gleitete.  — Nachdem  die  Frau  mehrere  Jahre  die  heftigsten 
Schmerzen  gelitten  halte,  ohne  dafs  man  die  Ursache  ent- 
decken  konnte,  da  der  unvorsichtige  und  scliuldbewufste 
Operateur  heimlich  die  Stadt  verlassen  hatte,  zeigte  sich  ein 
Abscefs  am  heiligen  Bein.  Der  'Wundarzt  stach  ihn  auf, 
und  zog  mit  der  Pincette  einen  ganz  schwarz  gewordenen 
weiblichen  Catheter  aus  dem  Abscefs  hervor.  — Ueberhaupt 
diirfte  wohl  das  Liegenbleiben  des  Catheters  bei  Frauen  weit 
scltcner  indicirt  sein,  als  bei  Mannern,  da  bei  jenen  xteni- 
ger  Schwierigkeiten  bei  der  Einfuhrung  gefunden  werden. 

Synonim.  Catheter,  von  xaMfiyt,  demitto.  Gr.  r.a&eryn.  Lat.  Cathe- 
ter, Immissor,  demissor,  fistula,  bet  Celsus  fistula  acnca.  Franx.  Ca- 
theter, sonde  ou  tujau,  pour  tirer  l’  urine,  algalie.  Deutsch:  Cailic- 
ter,  Harnab/.apfer,  Suchrohrchen , Holil-  oder  Sucbstab,  hohle  Sonde, 
Urinableiter. 
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CATHETERISMUS.  S.  Catheter. 

CATHOLICUM.  So  wurden,  und  werden  theils  noch 
die  Universalmittel  und  Panaceen  genannt,  deren  Nichtexis- 
tenz  hinreichend  erwiesen  ist.  H — d. 

CATHYPNIA  (von  y.ara  und  vtzvoq  der  Schlaf).  Tiefe 
Schlafsucht.  11  — d- 

CATLIN.  Mit  diesem  Namen  bezeichnet  man  in  der 
Chirurgie  ein  langes,  schmales,  zweischneidiges,  zugespitztes 
und  gerades  Messer,  welches  man  vorziiglich  bei  Amputa- 
tionen  des  Vorderarms  und  Unterschenkels  anwendet,  zur 
Durchschneidung  der  zwischen  den  Knochcn  liegenden  Mus- 
keln  und  Bander.  Dieser  Kunstausdruck  kommt  in  engli- 
seken  und  deutschen  Schriften  nicht  sclten  vor.  E.  Gr  — e. 

CATOCHUS  mufs  vor  Allcm  von  Catoche  unterschie- 
den  werden,  obgleich  die  neuesten  arzllichen  Schriftsteller 
nicht  selten  Beides  irrig  fiir  gleichbedeutend  nehmen.  Der 
Gebrauch  dieser  beiden  Ausdriicke  schreibt  sich  schon  von 
Galen  her,  der  damit  zwei  von  einander  verschiedene  ab- 
norme  Zustande  bezeichnen  wollte,  indem  er  sich  als  y.aro- 
yog  einen  vom  Starrkrampfe  ( Tetanus ) zu  unterscheidenden, 
wenn  gleich  ebenfalls  tonischen  (nicht  convnlsivischen)  Krampf- 
zustand  dachte;  mit  dem  Namen  y.aroyi)  hingegen  die  Starr- 
sucht  ( Catalepsis ) belegte.  — Sauvages  stimmt  in  seiner 
Nosologie  mit  der  Gale?ii  schcn  Bestimmung  des  Begriffs  Ca- 
tochus  im  Wesentlichen  iiberein,  und  fuhrt  diesen  unter  den 
krampfliaften  Krankheiten  auf.  Catoche  hingegen  kommt  bei 
ihm  in  ciner  ganz  andern  Klasse,  namlich  der  der  Schwachen 
(Debilitates)  vor,  und  zwar  in  der  Ordnung  der  soporosen 
Krankheiten  (m.  vergl.  d.  Art.  Coma)  als  Ecstasis  catoche. 
Die  bei  ihm  gleich  vorhergehende  Gattung  Catalepsis  hat  mit 
dieser  Gattung  Ecstasis  aber  so  grofse  Analogic,  dafs  es  sehr 
schwierig  (und  bei  Sauvages  keinesweges  gelungen)  ist,  sie 
genau  von  einander  zu  sondern,  womit  besscr  zum  Ziele 
zu  kommen  sich  Jos.  Frank  (Prax.  med.  etc.)  vielc  Miihe 
gegeben  hat.  — Catoche  ist  also  zu  den  Starrsucliten  zu 
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reclinen,  und  ist  entwedcr  mit  Calalepsis  gleichbedeutcnd, 
oder,  falls  man  sic  zu  Ecstasis  ziihlt,  wenigstcns  sehr  nahc 
mit  jcner  verwandt.  ( Stvecliaur  fiilirt  Ecstasis  als  Varietal 
von  Catalcpsis  auf.)  Catochus  im  Gegenthcile  gchort  zu 
den  Starrkrtimpfen;  und  ihn  miissenwir,  wie  es  hier  un- 
sere Oblicgenheit  ist,  noch  etwas  naher  betracbten. 

Die  mangelhafte  Besclireibung  welche  Galen  von  sei- 
nem  Catochus  giebt,  erregt  Zweifel,  ob  dieser  nicht  auch 
ein  periodisch  wiedcrkehrender  kataleptischer  Zufall  gcwesen 
sei?  — Sauvages,  welch em  zufolge  Catochus  ein  mit  Rigi- 
ditiit  verkntipfter  Krampfzustand  ist,  rcihet  ihn  zunachst  an 
den  Tetanus  an,  von  welchem  er  sich  durcli  seine  langere 
Dauer  (als  chronisches  Uebel,  statt  dais  dieser  ein  acutes 
sei),  so  wie  durch  die  Abwesenlicit  der  heftigen  Brustauf- 
regung  ( pectoris  agitalio ) und  Athmungsbeschwerde  unter- 
scheide,  welche  beim  Tetanus  grofs  sei.  Indefs  ist  sie  dies, 
selbst  nach  Sauvages,  nur  oft,  aber  nicht  immer;  und  man 
hat,  zumal  bei  Tetanus  traumaticus,  Falle  genug  beobachtet, 
wo  das  Alhmen  weniger  verandert  war,  so  wie  sich  auch 
hinsichtlich  der  Pulsveranderung  die  Falle  sehr  ungleich  ver- 
halten.  Die  Dauer  aber  ist  ebenfalls  nicht  immer  beim  Te- 
tanus so  kurz,  dafs  er  stets  einen  acuten  Verlauf  hatte,  da 
er  sich  zuweilen,  obwolil  selten,  durch  Monate  hinzielit.  Da 
nun  Hippocrates  nach  seiner  Beobachtung  den  Tetanus  fur 
lediglich  acut  hielt,  und  irrig  annalim,  wer  den  vierten  Tag 
dabei  iiberstanden  babe,  sei  geborgen,  Galen  aber  sich  so 
viel  als  moglich  hiithete,  von  jenes  Vorgangers  bestimmten 
Ausspriichen  abzuweichen,  so  hat  eben  dies  viclleiclit  den 
Anlafs  gegeben,  dafs  Galen  gewisse  von  ihm  beobachtetc 
langsamer  verlaufende  Falle,  unnothiger  Weise,  als  Catochus 
vom  Tetanus  unterschied.  — 

Sauvages , der  Avie  es  scheint  dem  Catochus  durch  Un- 
terscheidung  mchrerer  Artcn  desselben  besser  aufhelfen  wolllc, 
zahlte  dazu  aufscr  dem  Galem  schen  auch  gewisse  Zustiinde 
von  Pugiditat  dcr  Haut  oder  der  Muskeln,  die  aber  rnehr 
vegetative  Art  sind,  und  uberhaupt  von  jcnem,  als  abnorme 
Irritabilitiitsaufserung  zu  betrachtendcm  Stairsein  der  Theile 
wohl  unterschieden  werdcn  miissen.  In  dem  als  Catochus 
diurnus  bezeichnetem  Falle,  wechselte  iibrigens  cine  rnitRi- 
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giditat  des  Korpers  verkntipfte  periodische  Schlafsucht  mil 
Convulsionen  ab. 

Als  Resultat  ist  nun  aufzustcllcn : dafs  Catochus  ein  blo- 
fser  Name  in  der.  Nosologic  sci,  und  weder  als  Art  (Spe- 
cies) noch  als  Galtung  ( Genus)  von  Krankheit  wirklich 
existire;  indem  tbe  dahin  von  Einigen  gerechneten  Falle 
vielmchr  zu  andern,  schon  mit  ibrem  bestimmtcn  Namen  ver- 
sehenen  Krankheitsgaltungen  gehoren.  B — ,s- 

CATOMISMOS.  P.  Aegineta  bezeichnet  hiermit  die 
Reposition  eines  verrenkten  Humerus,  wobei  der  verrenkte 
Arm  des  Kranken  mit  der  Hohlc  der  Achsel  auf  die  Schul- 
ter  eines  kraftigen  Individui  gelegt  wild;  dieser  bebt  den 
Patienten  so  vom  Boden  herauf  und  das  died  wird  vcrmoge 
der  Korperschwere  wieder  eingerichtet.  E-  Gr— e. 

CATULOTICA.  S.  Cicatrisantia. 

CAUDA  EQUINA,  der  Pferdescbweif.  Man  hat  mit 
diescm  Namen  das  Biindel  der  aus  dem  imtern  Ende  des 
Riickenmarks  entspringenden,  und  zu  den  tiefer  gclegenen 
Zwischenwirbel-  und  Heiligbcinldchcrn  herabsteigendcn  Ner- 
ven  belegt,  welches  bei  jedem  Paarc  dcr  genannten  Locher 
ran  ein  Nervenpaar  verringert  wird.  Alle  Ncrven  der  Cauda 
equina  sind  noch  in  den  Hauten  des  Riickenmarks  ent- 
halten.  S — m. 

CAULEDON.  S.  Fractur. 

CAULIS  (y.avXog),  1)  der  Stengel  der  Pflanzen,  2)  nach 
Galen  (Lib.  14  de  U. -P.  c.  13.)  und  Rt/fus  Ephesius  (I)e 
corp.  li.  parti um  appellationibus  ed.  Clinch,  Lond.  1726.  p.  31) 
das  mannliche  Glied.  S.  Penis.  ® TO* 

CAULOS.  S.  Penis. 

CAUSTICA  (sc.  remedia'),  Aclzmittel,  sind  dicjenigen 
chirurgischen  Heilmittcl,  wclchc,  in  Beriihrung  mit  der  iiu- 
fseren  Oberflache  organischcr  Theile  gebracht,  die  Eigen- 
scliaft  haben,  diese  in  ihren  Structurverhaltnisseii  feindlich 
anzugreifen,  und  — in  hoherem  Grade  angcwandt  — die 
organischen,  mit  ihnen  in  unmiltelbare  Beriihrung  geselzlen 
Oberttiichcn  ihrer  Vitalitat  zu  berauben,  sie  zu  zerstorcn, 
— im  niederen  Grade  ihrer  Anwendung  abcr  ohne  wirk- 
liche  Zerstdrung  einc  Umslimmung  in  der  Vitalitat  dieser 
Obcrllachen  und  der  ihnen  bcnachbarten  liefcren  Theile 
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hervorzurufcn.  — Ein  die  organische  Materie  zcrstbrcndes 
Princip  ist  die  Grundbedingung  aller  Aetzmittel,  und  nur 
von  dem  Grade  ihrer  Einwirkung  isl  es  abhangig,  ob  durch 
sie  wirkliche  Zerstorung  bewirkt  -wild,  odcr  nicht.  — Dal's 
alle  caustischcn  Mittel  nur  ausschlicfslich  fiir  die  aufsere  An- 
wendung  geeignet  sind,  ergicbt  sich  aus  der  cben  gegebenen 
Begriffsbestimmung.  — Die  Anwendung  der  Aetzmittel  fur 
die  Erreicliung  gewisser  tberapeutischer  Zwecke,  heifst  die 
Cauterisation  oder  Aetzung. 

Das  alien  Aetzmitteln  zum  Grunde  liegende,  feindlich 
auf  die  organische  Materie  einwirkende  und  diese  zersto- 
rcnde  Princip  ist  in  zwiefacher  Hinsichl  verschieden,  und 
auf  diese  Yerschiedenheit  die  Eintheilung  aller  Aetzmittel, 
in  deren  Besilz  sich  die  Materia  chirurgica  befindet,  begriin- 
det.  Denn  )e  nachdem  jenes  zerstorende  Princip  bekannt 
oder  unbekannt  und  nur  aus  seiner  Wirkung  erkennbar 
ist,  werden  die  Aetzmittel  in  zwei  Klassen  getheilt.  Die 
erste  Klasse  umfafst  die) enigen  Mittel,  bei  deren  Anwendung 
die  Zerstorung  der  organischen  Materie  durch  ein  dem  Aetz- 
mittel entsrom elides  TJebermaafs  von  YN^armestoff  eifolgt,  mid 
die  Cauterisation  selbst  einem  Yerbrennungs-  oder  Combu- 
stionsprocesse  analog  ist;  — die  Chirurgie  bezeichnet  diese 
Klasse  durch  die  Bencnnung  Cauteria  actualia,  unter  wel- 
cher  Benennung  inzwischcn  auch  im  engern  Sinne  nur  aus- 
schlielslich  das  Gliiheisen  verstanden  wird,  eigenthch  aber 
alle  durch  YVarmestoff  wirkenden  Aetzmittel  olme  Ausnahmc 
verstanden  werden  sollen.  Die  zweite  Klasse  dei  Aetzmittel 
begreift  alle  diejenigen  chcmisch-pharmaceutischenl  xapaiatc 
unter  sich,  welche  vermiltelst  einer  ihncn  inwolinenden,  in 
ilircn  niiheren  Yerhaltnissen  unbekannten  chcmischen  I o- 
tenz,  und  vermbge  ilner  eigenthiimlichen  chcmischen  Com- 
position bei  der  Beruhrung  organischer  Lheile  dcien  Inlc- 
gritatszustand  feindlich  anzugreifen,  zu  verandern  odcr  auf- 
zuliebcn  fahig  sind,  und  die  Cauterisation  selbst  durch  Zer- 
fressung  oder  eigenlliche  Aetzung,  durch  cinen  chcmischen 
Corrosionsprocefs  bewirken;  diese  zweite  Klasse  der  Aetz- 
mittel wird  in  der  Chirurgie  durch  die  Benennung  Cauteria 
potentialia  von  jener  ersten  Klasse  unterschieden.  — Zu  den 
s.  g.  actuellen  Aetzmitteln  rechuet  man  das  gluhende  Eisen, 
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den  Brenncylinder  und  das  angezitndete  Schiefspulver; 

'/ax  den  s.  g.  potentiellen  Aetzmitteln  aber  denAelzstein  oder 
das  trockene  caustische  Kali,  den  Hollenstein  oder  das  sal- 
petersaure  Silber,  den  Sublimat,  den  Arsenik,  den  Brech. 
weinstein,  den  gebrannten  Alaun,  den  gebrannten  Kalk,  die 
Spielsglanzb utter,  den  Salmiakgeist,  die  concentrirte  Schwe- 
felsaure,  die  rauchende  Salpetersaure  und  die  Salzsaure. 

Die  Anvvendung  der  Aetzmittel  ist  sclir  alt.  lbr  Lb- 
sprung  verliert  sich  in  das  graueste  Alterthuni,  und  die  Ge- 
schiclite  der  Cbirurgie  vennag  niclit  ihre  Entstehung  und  den 
Anfang  ihres  Gebrauchs  fur  therapeutisclie  Zvvecke  zu  ei- 
reichen.  Schon  Hippokrates  handelt  ausfiihi  licii  von  ibnen, 
and  durcli  ihn  erfahren  wir,  dafs  der  Gebrauch  der  Aetz- 
mittel niclit  allein  unter  den  gebildeten,  sondern  auch  unter 
den  barbarisclien  Yolkern  des  Allertkums,  sowohl  fiir  thera- 
peutische  als  auch  fur  prophylaktische  Zwecke  sehr  allge- 
mein  war.  Inzwischen  scheint  die  Cbirurgie  jener  Zeit  nur 
allein  von  dem  s.  g.  actuelien  Cauterium  Gebrauch  gemacbt 
zu  baben,  und  die  griechischen,  romischen  und  arabiscben 
Aerzte  bedientcn  sicli  desselben  vorzuglich  in  der  Gestalt 
des  gluhenden  Eisens;  die  chinesischen , japaniscben  und 
agyptiscben  Aerzte  dagegen  ausscbbelslicb  in  der  Form  der 
Brenncylinder.  Iui  Mittelalter  verdrangten  die  Vorherrschaft 
der  Alcbemie  und  der  chemiatrische  Geist  der  mediciniscben 
Scbulen  und  Aerzte  die  sogenannte  Pyrotecbnik,  d.  b.  die 
Auweudung  der  durcli  Warmestoff  wirkenden  Aetzmittel, 
und  setzte  die  durcli  ein  cbemiscbes  Princip  und  chemiscbe 
Composition  wirksamen  an  ihre  Stelle.  Lange  lag  der  chi- 
rurgische  Gebrauch  des  Feuers  um  jene  Zeit  darnieder,  mid 
war  von  dem  berrscbenden  Zeitgeiste  glciclisam  verpont,  bis 
im  17ten  Jahrhundert  die  actuellcn  Cauterien  in  Aerzten 
wie  Partius,  Fabricius  von  Aquapendente,  Scultet  u.  A.,  be- 
sonders  aber  in  Marc.  Aurel.  Severinus  (Professor  zu  Nea- 
pel,  geb.  1580,  gcst.  1656)  beredte  Yertbcidiger  und  kuhne, 
oft  zu  kiiluie  und  zu  wenig  umsicbtige  Anwender  fanden, 
wiewohl  aucli  ibnen  nocli  lange  andere,  um  arztlicbe  Kunst 
niclit  minder  verdiente  und  ilirem  Zeitaller  als  Sterne  crster 
Grofse  leucbtende  Manner,  wie  Pet.  Diotits  (Prof,  zu  Paris, 
gcst.  1718)  u.  A.  als  entschiedene  Gegncr  und  leidenschait- 
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liche  Vertheidiger  der  chemisclien  Aetzmiltel  gegen  uber  Ira- 
ten.  Erst  der  neueren  Chirurgie,  und  den  Versuchen  und 
Erfalirungen  von  Pouteau,  Louis,  Percy,  Larrey  und  A. 
gebiilirt  das  Verdienst,  den  eigenthiimlichen  Werth  desEeuers 
in  der  chirurgischen  Heilmittellehre  wiedcr  in  Ancrkennung 
gebracht,  und  die  besondere  Wirkung  desselbcn  vor  den 
potentiellen  Aetzmitteln,  und  die  therapeutischen  Wirkungs- 
verhaltnisse  b eider  Klassen  von  Aetzmitteln  zu  einander,  er- 
fahrungsmafsig  festgestellt  zu  liaben. 

Diejenigen  therapeutischen  Zwecke,  fiir  deren  Erreichung 
die  Aetzmittel  von  dcr  heutigen  Chirurgie  in  Gebrauch  gc- 
zogen  werden,  konnen  sehr  verschiedcnartig  sein,  und  eben 
so  vielfach  verschieden  sind  aucli  die  einzelnen  Krankheits- 
formen,  gegen  welche  die  verschiedenen  Cauterien  eine  wohl- 
thiitige  Wirkung  entfalten  konnen,  und  gegen  welche  sic 
deshalb  als  chirurgische  Heilmittel  betrachtet  werden  diirfen. 
So  vielseitig  inzwischen  die  Absicht  der  Cauterisation  in  ein- 
zelnen Fallen  sein  kann,  so  liifst  sieli  dieselbe  im  Allgemei- 
nen  doch  fiiglich  auf  fdlgende  Punkte  zuriickfuhren : 1)  Zer- 
storung  irgend  einer  krankhaft  entarteten,  und  von  aufsen 
her  zuganglichen  organischen  Flliche,  einer  Pseudoproduction, 
oder  Pseudoorganisation.  2)  Zerstorung  fremder,  feindbch 
auf  die  Lebensthatigkeit  dcs  Organismus  einwirkender  und 
von  aufsen  mit  ihm  in  Verbindung  gebrachter  Stoffe  (Gifte 
inWunden).  3)  Erweckung  eines  hoheren  Grades  von  Le- 
bensthatigkeit  in  irgend  einem  organischen  Theile,  fiir  die 
Erreichung  eines  rascheren  Stoffwechsels  und  cines  sclinel- 
leren  Umlriebes  der  Saftc.  4)  Eroffnung  der  Wandungen 
nattirlicher  oder  krankhaft  entstandencr  Holden,  fur  die  gleich- 
zeitige  Erweckung  eines  dem  therapeutischen  Zwecke  ent- 
sprechendenEntzundiuigsprocesses  in  ihnen.  5)  Umstiimnung 
einer  krankhaft  veranderten  Nerventliatigkcit  (Sensibililat) 
und  Zuruckfiihrung  derselben  auf  den  Normalzusland,  ent- 
weder  mittelbar  nach  den  pathologischen  Gesctzen  des  Con- 
trastimulus  und  Antagonismus,  oder  unmittelbar  durch  di- 
recte  Einwirkung  des  Warm es toffs  (beim  Cauterium  actuale) 
auf  irgend  ein  Organ,  oder  einen  Organlheil  des  sensibleu 
Systems.  6)  Erzeugung  einer  aufseren , ein  palhologisches 
Secret  absondernden  Flacke  fur  die  Bcscitigung  inucrer 
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Krankheitsformen  nach  den  patliologischen  Gesetzcn  dcr  De- 
rivation, 7)  endlich  Shilling  von  Blutungen  aus  Gefiifsen,  die 
auf  keinem  andcrn  Wege  zur  Scklielsung  ilircs  geoffneten 
Lumens  gebracht  werden  konnen. 

Nach  diesem,  siebenfach  vcrschiedcnen  Hauptzwcck  der 
Cauterisation  ira  Allgemeinen,  wcrden  sich  auch  fiiglich,  und 
im  Einklang  mit  ihm,  diejenigen  einzelncn  Hauptkrankheits- 
formen,  gegen  welche  dieselbe  vorzugsweise  in  Anwendung 
geselzt  zu  werden  pflcgt,  aus  einem  allgemeinen  Gesichts- 
punktc  daliin  bestimmen  lassen,  dafs  die  vcrschiedcnen  Actz- 
miltcl  1)  bei  schwammigten  und  fressenden  Geschwiiren  (bc- 
sonders  beiKnochenfrafs  und  Krebs),  so  wie  bei  Substanz- 
wuchcrungcn  verschiedener  Art,  bei  Polypen,  Telangiecla- 
sien,  Muttermalcrn  u.  s.  w.;  2)  bei  vergifLcten  YVundcn; 
3)  bei  Verharlungen  und  G eschwiilstcn ; 4)  bei  s.  g.  kaltcn 
und  Congeslions-Abscessen  und  Eitersenkungen;  5)  bei  Liih- 
mimgen  und  Neuralgien;  6)  bei  inneren  chronischen  Ent- 
ziindungen,  Yereiterungen  und  Entartungen,  besondcrs  der 
Gelenke  unter  den  Eormen  der  Artlirocace  und  des  Tumor 
albus,  und  7)  endlich  bei  parenchymatosen  und  anderen  Blu- 
tungen, zu  deren  blutcnden  Gefafsen  man  (z.  B.  in  dcr 
Mundhohlc)  auf  keinem  anderen  Wege  gelangen  kann,  ein 
mit  mehr  oder  minder  glanzendem  Erfolgc  anwendbarcs,  in 
vielen  Fallen  auf  keine  andere  Wcise  zu  erselzendes,  im 
Allgemeinen  aber  immer  hochst  schiilzbares  chirurgisches  Hcil- 
mittel  bilden. 

Obgleich  unter  den  verschicdencn  einzelnen  Cauterien 
einem  jeden  cine  eigen thiimhchc,  ihm  vor  alien  iibrigcn  be- 
sonders  zukommende  Wirkung  nicht  abgesprochcn  werden 
kann,  und  sich  deshalb  auch  bei  vcrschiedcnen  vorliegenden 
thcrapeutischen  Zwecken  ein  Aelzmiltel  mehr  als  ein  andercs 
fur  deren  Erreichung  eignet,  mithin  der  Unterschied  in  dcr 
Wirkung  verschiedener  Cauterien  nicht  aus  einem  allgcmei- 
ncn  Gcsichtspunkte  erkannt  werden  kann,  sondern  bei  einem 
jeden  einzelnen  Aetzmittel  fur  sich  und  besonders  aufgefafst 
weiden  mufs,  so  fmdet  dcnnoch  ein  wichtiger  genereller 
Unleischied  in  dcr  Wirkung  der  Miltel  aus  der  cinen  und 
aus  dei  andcrn  der  beidcn  aulgestellten  Klasscn  der  Aetz- 
mittel, nach  der  Verschiedcnhcit  des  in  ihnen  wirkendcn 
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Princips,  statt.  Bei  der  zu  untemelnnenden  Bestimmung  die- 
ses Unterschiedcs  — wclchc  den  Mitteln  aus  der  einen  Klasse 
einen  ganz  anderen  praktischen  Werlh  als  denen  aus  der 
andern  Klasse  beizulcgcn  veranlafst  — ist  es  aber  niclit  zu 
tibersehen,  dafs  sich  dessen  praktische  Giiltigkeit  nur  immer 
im  Allgemeinen  bcwahren  konnc,  oline  sich  bei  einem  jeden 
einzelnen  Aetzinittel  in  gleicher  Art  und  in  alien  einzelneu 
Fallen  wiederfinden  lassen  zu  miissen.  Dieser  Unterschied 
aber  in  der  Wirkung  der  actucllen  und  potentiellen  Cau- 
terien,  wird  besondcrs  auf  folgende  Punkte  zuruckgefuhi  t 
werden  diirfen:  1)  Weil  in  den  actuellen  Cauterien  ein 

fliichtiges,  in  den  potentiellen  dagegen  ein  fixes  Princip  vvirk- 
sani  ist,  so  erstrecken  diese  ihre  Wirkung  auch  niclit  iiber 
diejenigen  Theile,  mit  denen  sie  in  umnittelbare  Beriihrung 
gctreten  sind,  hinaus,  und  bleiben  in  ilirer  Wirkung  auf  die 
Oberflache  dieser  Theile  beschrankt,  wahrend  jene  mit  ihrer 
Wirkung  iiber  die  Oberflache  hinaus  und  urn  so  mehr  in 
die  Tiefe  dringen,  je  grofser  die  Masse  des  von  ilmen  aus- 
stromenden  Warmestoffes  ist.  2)  Die  uiimittelbare  Wirkung 
der  potentieflen  Cauterien  ist  durch  diejenigen  Veranderun- 
gen,  die  sie  in  den  Structurverhaltnissen  organischer  Theile 
hervorrufen,  begrenzt,  wiilirend  bei  den  actuellen,  aufsei 
denselbcn  auch  ihnen  zukommenden  Yeriinder ungen,  noch 
das  Einstromen  des  Wannestoffs  sowohl  in  nahe  als  auch 
in  entferntere  Theile,  die  von  den  Structurveranderungen 
der  Oberflache  nicht  mehr  erreicht  werden,  hinzutritt.  (Da- 
durch  werden  in  der  Wirkung  der  actuellen  Cauterien  zwei 
wesentliche  Yorziige  bedingt,  die  den  potentieflen  gauzhcli 
fehlen  und  durch  sie  auf  keine  Weise  erreicht  oder  ersetzt 
werden  konnen;  namlich:  das  Eindringen  diesei  Wh  uun 
in  die  Tiefe,  und  die  specifische  Einwirkung  des  W arme- 
stoffes auf  Theile,  die  von  dcr  eigentlichcn  Cauterisation 
nicht  mehr  getroffen  werden  konnen).  3)  Die  Zerstorung 
der  von  den  actuellen  Aetzmitteln  in  hoherem  Grade  getrof- 
fenen  Theile  erfolgt  sclinell,  und  die  Vitalitat  crlischt  in 
dem  Augenblicke  der  Anwendung  in  ihnen,  wahrend  die 
Zerstorung  durch  die  potentiellen  Cauterien  langsamcr  und 
immer  nur  unter  einem  gewissen  Zeilaufwande  erfolgt. 
4)  Die  Umstimmung  in  dcr  Vitalitat  dcr,  von  den  Aclzuut- 
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teln  in  niedercm  Grade  ihrer  Wirkung  gctroffenen  organi- 
scken  Obertlachen,  zcigt  sich  nach  dcm  Gebrauch  der  actuel- 
len  Cauterien  unter  der  Form  eincr  synochosen,  nach  der 
Anwendung  der  potentiellen  Aetzmittel  aber  unter  der  Form 
einer  torpidcn  Entziindung.  5)  Den,  nach  der  Absonderung 
der,  — durch  die  Anwendung  beider  Arten  von  Aetzmit- 
teln  — zerstorten  Oberllachen  auftretenden  Eitersecretionen, 
liegt  nach  dem  Gebrauch  des  Cauterium  actuale  gewohnlich 
cine  normale,  nach  dem  Gebrauch  des  Cauterium  potentiale 
aber  gewohnlich  cine  krankhaft  veranderte  Productivity,  ent- 
weder  mit  dem  Charakter  des  Erethismus  oder  dem  dcs 
Torpors  zum  Grunde,  und  wahrend  die  durch  die  Einwir- 
wirkung  des  Warmestoffs  erzeugten  Eiterflachen  ein  pro- 
ductives  Geschwiir  darzustellen  ptlegcn,  werdcn  von  den 
durch  ilir  fixes  Princip  wirksamcn  Aetzmitteln  nur  Eiter- 
tlachen unter  der  Form  der  destructiven  Geschwiire  erzeugt. 
6)  Endlich  wild  ein  Unterschied  in  der  Wirkung  beider 
Klassen  von  Aetzmitteln  auch  noch  dadurch  bcgriindet,  dafs 
bei  dem  Gebrauch  der  actuellen  die  Grenze  und  der  Grad 
finer  Einwirkung  genau  bestimmt  werden  konnen  und  in 
die  Hand  des  Wundarztes  gelegt  sind,  — ein  Yortlicil,  der 
bei  der  Anwendung  der  potentiellen  Cauterien  wegen  dcr 
gewohnlich  unvermeidlichen  Zerfiiefsung  derselben  und  des 
grofseren  und  langeren  Zeitaufwandes , den  man  ihrer  Ein- 
kuug  meistens  gestatten  mufs,  fur  die  Melirzalil  der  Fallc 
verloren  geht  und  unerreicht  bleibt.  — Der  auf  die  eben 
erorterten  Punkte  zuruckgefiilirte  Unterschied  in  der  Wir- 
kung, der  durch  das  Ausstromen  des  Warmestoffs  und  der 
durch  ein  ihnen  inwohnendes  unbekanntes  chemischcs  Prin- 
cip thiitigen  Aetzmittel,  wird  daher  in  Folge  chirurgischer  Er- 
fahrung  dahin  festgestcllt  werden  diirfcn:  dal’s  den  s.  g.  ac- 
tuellen Cauterien  nicht  allein  alle  diejenigen  Effecte,  wclche 
durch  die  s.  g.  potentiellen  erreicht  werden  konnen,  sondern 
aulser  diesen  noch  mehrere  besondere  Wirkungen  ausschliefs- 
lich  zukommen,  welclie  jenen  ausgezeichnete  Yorziige  vor 
diesen  gestatten,  weshalb  auch  viele  einzelne,  im  Verlauf 
dieses  Arlikels  niiher  zu  erorternde,  Krankheitsformen  die 
Anwendung  der  durch  ein  chemischcs  Princip  wirksamcn 
Aetzmittel  ganzlich  ausschlielsen,  und  nur  allein  den  Ge- 
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brauch  der  durch  den  ilinen  cntstromenden  Warmestoff  lliii- 
tigen  Cautcrien  erlauben,  wohin  im  AUgemeinen  besonders 
diejenigen  Krankheitsfallc  gehoren,  bei  denen  cine  unmiltel- 
bare  Einwirkung  auf  tief  unter  dcr  organischen  Oberfliiclie 
gelegene  Theile  bezwcckt  wird , und  von  dem  specifisclien 
Effecte  des  Warm es toffs  als  solchcn  hcilbringendc  Wirkun- 
gen  erwartet  werden  diirfen,  wohin  vorzugsweise  die  grofse 
Zahl  von  Alienalionen  in  der  Thatliigkeit  des  sensiblcn  Sy- 
stemes,  die  s.  g.  Neurosen  zu  recknen  sind;  so  wie  endlich 
auch  die  mehrsten  derjenigen  krankhaften  Metamorpliosen, 
wclclie  die  Anwendung  der  Aetzmiltel  auf  einc  feuchle,  se- 
cernirende  Flache  erlieischcn,  dcr  erfolgreichen  W irkung  der 
potentiellen  Cautcrien  haufig  widcrslrebcn. 

Nach  dieser  vorangcschicktcn  generelien  Betrachtung  der 
Aclzmittel  im  AUgemeinen,  wird  eine  speciellc  Erorterung 
derWirkung,  der  Anwendungsart  und  des  Erfolgcs  der  ver- 
schiedenen  einzelnen  Aclzmittel  nicht  minder  der  Tendenz 
dieses  Artikels  cntsprechen. 

I.  Das  Gliiheisen  ( Ferrum  candens),  vielleickt  das 
iiltcste  (' O'/.oaci  cpccQp.ce/.a  ovz  lijrai  ciSr/Oog  lijtca,  oocc  oiS)]- 
Qog  ovy,  lY/vai  nvQ  Irjrai,  ogci  de  tivq  ovy.  njxav,  ravrcc  yoi] 
vofilCsbV  ccviciTCi.  Quae  medicamenta  non  sananty  ea  Jer- 
rum  sanat.  Quae  ferrum  non  sanat,  ea  ignis  sanat.  Quae 
vero  ignis  non  sanat , eo  insanabiha  reputare  opo/tet.  Hip- 
pokratis  aphorismi  in  fine.  Medicor.  grace,  opera  quae  ex- 
stant,  ed.  C.  G.  Kilim.  Volum.  XXIII.  Lips.  1827.  pag.768.) 
von  alien  Aetzmitteln,  verdient  deshalb  unter  den  s.  g.  aclucl- 
len  Cautcrien  den  ersten  Plalz,  weil  dcr  Wiirmestoff,  als 
das  in  ihm  allein  wirksame  Princip,  in  dem  gliihend  gcmach- 
ten  Eisen  die  grofstc  Intensitat  seiner  Wirkung  erhalt.  Denn 
kein  anderes  Metall  — und  nur  MetaHe  allein  konnen  we- 
gen  ihrer  geringen  Zerstorbarkeit  durch  das  Feuer  als  1 c- 
liikcl  und  Trager  des  auf  organische  Theile  zu  bringenden 
Warmcstoffes  dann  benutzt  werden,  wenn  einc  intensiv  star- 
kere  Einwirkung  desselben,  als  durch  inflammable  Subslan- 
zen  zu  erreichen  moglich  ist,  bezwcckt  wild  — vermag  cine 
so  grofse  Menge  von  Wiirmestoff  in  sich  aufzunehmen,  und 
den  aufgcnommenen  in  einem  solchcn  Grade  wieder  auszu- 
slromcn,  ohne  sich  desselben  zu  schncll  und  vor  dcr  Er- 
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reichung  des  beabsichtigtcn  Zweckes  wicder  zu  cntladen,  als 
gcrade  das  Eisen.  Daher  eignen  sich  auch  keine  andcren 
Metalle  so  gut  als  dieses  fur  die  Anwendung  des  Fcuers 
in  der  Chirurgie,  da  sie,  vermoge  ihrer  chemischen  Eigen- 
schaften  entweder  nicht  bis  zu  einem  solchen  Grade  wie 
das  Eisen  erhitzt  werden  konnen,  oder  zu  schnell  den  auf- 
genommenen  V/armestoff  wieder  fakren  lassen,  oder  end- 
lich  an  ihrer  Oberflache  durch  die  Eimvirkung  des  Feuers 
cine  Oxjdation  cingchen  und  dadurch  niclit  allein  ihre  Harte 
verlieren,  sondern  auch  bei  der  unmittelbaren  Beriihrung 
organischer  Theile  als  cheraisch  indifferente  Korper  zu  wir- 
ken  aufhoren.  Die  von  raanchen  alteren  Aerzten  bchaupte- 
len  Yorziige  des  gliihenden  Goldes,  Silbers  oder  Kupfers 
u.  s.  vr.  verdienen  daher,  als  mehr  auf  alchymistische  Hy- 
pothesen  wie  auf  unbefangene  Erfahrungssalze  gestiitzt,  in 
der  gegenwartigen  Zeit  kaum  noch  einer  historischen  Er- 
waknung.  — Aufser  jenen  wesentlichen  Yorziigen  gewahrt 
aber  das  Eisen  als  Aetzmittel  noch  den  Yortheil,  dafs  man 
bei  seiner  Erhitzung  die  Masse  des  von  ihm  aufgenommenen 
Warmestoffes  und  die  Intensitat  in  welcher  es  von  dicsem 
durchdrungen  wild  durch  die  verschiedene  Farbe,  die  es 
bei  den  verschiedenen  Graden  der  Erhitzung  von  dem 
AYarmestoff  erhalt,  zu  schatzen  und  zu  beurtheilen  fahig  ist. 
Denn  bei  den  niederen  Graden  dcr  Erhitzung  nimmt  das 
dem  Feuer  ausgesetzte  Eisen  eine  dunkelrothe,  auf  dem 
miltlcren  Grade  eine  helhothe,  und  auf  dem  hochsten  Grade 
der  Erhitzung  .und  bei  vollkommener  Sattigung  mit  Wiirme- 
stoff  — in  welckem  Zustande  das  Eisen  keinen  Warme- 
stoff  mehr  aufzunehmen  fahig  ist  und  bei  noch  erhohterEin- 
wirkung  des  Feuers  in  Flufs  gerath  — eine  weifsliche  Farbe 
und  einen  hellen  Glanz  an.  Nach  diesen  verschiedenen, 
dem  Eisen  von  dem  Feuer  mitgelheilten  Farben,  durch 
welchc  ein  gradueller  und  quantitativer  Unterschicd  hinsicht- 
lich  des  von  jenem  aufgenommenen  Warmestoffes  angedeu- 
tet  wild,  unterscheidet  man  auch  in  dcr  Chirurgie  den  Zu- 
stand  der  l\othgliilihitze  und  das  rothgluhcnde  Eisen,  so 
wie  den  Zustand  der  Weifsgliihhitze  und  das  weifsglii- 
hende  Eisen,  als  den  mittleren  und  hochsten  Grad  der 
Erhitzung.  Ob  aber  der  Wannestoff  von  dem  gewohn- 
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lichen  Eisen  odcr  von  deni  zu  Stahl  erharteten  getragen 
werde,  imd  ob  die  zum  chirurgischen  Gebrauch  bestiramten 
Inslrumente  aus  diesera  odcr  jenem  angefertigt  sind,  begriin- 
det  in  ihrer  "Wirkung  auf  den  Organismus  keinen  IJnter- 
schicd.  Inzwischen  riihnit  man  von  dem  Stahl  mit  Recht, 
dais  es  langer  brauclibar  blcibe,  noch  weniger  als  das  Eisen 
Selbst  durch  das  Eeuer  zerstort  oder  verandert  werde,  und 
auch  im  Zustande  der  hochstcn  Erhitzung  ein  schnelles  Ab- 
kiihlen  durch  Eintauclien  in  Wasser,  ohne  dadurch  an 
Brauchbarkeit  zu  verlieren,  erlaube. 

Zum  chirurgischen  Gebrauch  darf  im  Allgemeinen  nur 
das  bis  zur  Weifsgluhhitze  mit  Warmestoff  durchdrungene 
und  von  diesem  vollkommcn  gesjittigte  Eisen  angewandt  iver- 
den,  besonders  in  denjenigen  Fallen,  in  welchen  man  auf 
grofsere  Hautflachen  mit  einem  gewissen  Nachdruck  einwir- 
ken  will,  und  von  dem  in  die  Tiefe,  und  iiber  die  Greuze 
der  durch  das  Cauterium  erzeugten  Zerstorung  hinaus,  ein- 
dringenden  Warmestoff  eine  besondere,  wohlthatige  Wir- 
kung erwartet.  Denn  durch  die  Anwendung  des,  bis  zum 
hochsten  Grade  der  Erhitzung  mit  Warmestoff  durchdrun- 
genen  Eisens,  erreicht  man  nicht  allein  den  Yortheil  emer 
grbfseren  Schnenigkeit  und  bedeutenderen  Intensity  der  Wir- 
kung, sondern  das  wcifsgliihende  Eisen  erzeugt  auch  — in 
Folge  der  sich  taglich  erneuernden  Erfahrung  bei  seiner 
Einwirkung  auf  die  organische  Matcrie  einen  viel  geringei  en 
und  bei  weitem  leichter  zu  ertragenden  Schmerz,  als  das 
minder  erhitzte,  und  von  Warmestoff  nicht  vollkommen  ge- 
sattigte.  Urn  daher  ein  fur  die  chirurgische  Anwendung  des 
Feuers  bestimmtes  Eisen  bis  auf  den  Grad  der  Weifsglu  - 
hitze  mit  Warmestoff  zu  durchdringen,  ist  es  nicht  allein 
noting,  sich  bei  der  Erhitzung  desselben  eincs  Brennmate- 
rials  zu  bedienen,  durch  welches  Warmestoff  im  starksten 
Maafse  frei  und  entbunden  wird,  sondern  es  mufs  auch 
das  aus  einem  solchcn  Brennmaterial,  z.  B.  den  Steinkohlen, 
erzeugte  Feuer  durch  die  Wirkung  eines  Blasebalges  in  stc- 
ter  Lebcndigkeit  erhalten  werden  und  grofs  genug  sein,  urn 
auf  alle  Punkte  des  in  seine  Milte  gebrachten,  zu  erhilzen- 
den  Eisens  frei  und  geniigend  cinwirken  zu  konnen. 

Damit  ein,  auf  die  cben  angegebene  Weise  gluhend 
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igemachtes  Eisen  mit  Erfolg  zum  chirurgisclien  Gebrauche 
benutzt  werden  konne,  ist  es  noting,  dafs  demsclbcn  cine 
bestimmte,  dera  durch  dasselbc  zu  erreichendcn  Zweckc  cnt- 
sprechende  Form  gegeben  werde.  Riicksichtlich  diescrForm 
bestcht  jcdes  chirurgische  Gliiheisen  aus  drei  einzelnen  Thci- 
len,  namlich  aus  deni  am  vorderen  Ende  befindlichcn,  eigent- 
lich  'cauterisirenden  Theile  des  Instrumentes,  • — aus  dcm 
diesen  cauterisirenden  Tlieil  tragenden,  gleichfalls  eisernen 
Slid,  — und  endlich  aus  dem,  aus  einem,  die  Eigenschaftcn 
eines  schlechten  Warmeleiters  an  sich  tragenden  aber  doch 
der  Hitze  binlauglich  widerstehenden  Material,  gewohnlich 
aus  Holz,  angefertigten  Handgriff.  Nur  besonders  in  Bezug 
auf  den  ersten,  in  unmittclbare  Beriihrung  mit  organischen 
Fliichen  zu  bringenden  Theil,  ist  die  versebiedene  Form  dcr 
Gliiheisen  von  Wiclitigkeit,  und  nach  Yerschiedcnheit  irgend 
eines  vorliegenden  tlierapeutischen  Zweckes  ist  es  noting 
dem  fiufsersten,  cauterisirenden  Ende  des  Instrumentes  eine 
versebiedene  Gestalt  zu  geben.  Als  fiir  die  Chirurgie  notli- 
wendige  Formen  sind  nur  die  geknopften,  die  conischen, 
die  prismatischen  (dreiseitigen)  und  endlich  die  in  boblen 
Rohren  eingescblossenen  walz enformigen  oder  spindelformi- 
gen  Gliiheisen  anzuerkennen.  Aufserdem  werden  aber  noch 
die  beilformigen,  die  flachcn  runden  (miinzformigen)  und 
die  flachcn  eckigen  unterschieden.  Alle  diese  drei  Formen 
aber  kdnnen  durch  das  prismatische  Gliiheisen,  je  nachdem 
man  dessen  Rander,  oder  dessen  Fliichen  auf  die  organi- 
sclie  Oberfliiche  cinwirken  lafst,  ersetzt  werden;  iiberdies 
ist  aber  auch  bei  den  mit  einer  flachen  Extremitat  verse- 
benen  Instrumenten , der  Unterscbied  der  runden  und  ecki- 
gen Form  ein  durchaus  unwesentlicher,  und  in  der  Einwir- 
kung  auf  die  davon  getroffenen  Theile  gar  nicht  vorhanden. 
Aber  von  den  vier  zuerst  genannten  Grundformen  hat  eine 
jedc  ihren  eigenthiimlichen  Wertli.  Wo  man  namlich  auf 
eine  kleine  Oberflache  einwirken  will,  passen  nur  die  gc- 
knopflen , wo  abei  mit  dem  gliihenden  Eisen  die  AVandun- 
gen  von  oiganischen  Kanalen  oder  andern  Vertiefungen  an 
alien  ihren  Punkten  bcriihrt  werden  sollen,  besonders  bei 
gebissenen  Wunden,  ist  die  conische  Form  unerlafsbch;  und 
wenn  es  endlich  darauf  ankommt,  die  Einwirkung  des 
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Warmestoffcs  auf  cincn  grofsercn  Raum  auszubreitcn  und 
zu  gleicher  Zeit  den  organischen  Zusammenhang  iu  ciner 
gewisscn  Tiefe  zn  trennen,  so  vcrdicnen  vor  alien  andcren 
Formen  die  prisinatischcn  Gliiheisen  unbedingt  denYorzug; 
denn  diesc  vermogen  wegen  ilirer  grofsercn  Dicke  und  ihres 
starksten  Substanzgehaltes  die  grofste  Masse  von  Warme- 
stoff  in  sich  aufzunehmen,  und  diesen  folglich  auch  bei  ihrem 
Gebrauche  in  dem  starksten  Intensitatsgrade  wieder  auszu- 
stromen,  — mittelst  ihrer  scharfen,  mit  eincr  gewisscn  Kraft 
auf  die  Haul  aufgedruckien  Rander  trennen  sie  die  Con- 
tinuitat  diescr  in  einer  beliebigen  Tiefe  und  in  verbaltnifs- 
mafsiger  Breite,  — bei  ihrem  keilformigen  Eindringen  in  die, 
von  ihren  Randern  beriihrte,  organische  Masse  entstromt  zu- 
gleich  der  Warmestoff  ihren  Flachen  und  dringt  aus  diesen 
von  zwei  Seiten  in  die  Haut,  wodurch  es  gescliieht,  dafs 
sich  bei  dieser  Anwendung  des  prismalisch  geformten  Gliih- 
eisens  die  Wirkung  in  Distanz  und  die  Wirkung  durch 
Contact  mit  einander  vereinigen,  und  dadurch  neben  der 
wirklichen  Zerstorung  der  organischen  Materie  zugleich  eme 
Umstimmung  der  Yitalitat  in  Form  ciner,  die  zerstorten 
Stellen  umgebenden  synochosen  Entziindung  bewirkt,  und 
beide  Grade  der  verschiedenen  Einwirkung  der  Cauterisa- 
tion auf  den  Organismus  mit  einander  vereinigt  werden;  — 
endlich  gewahrt  das  prismatische  Gliiheisen  den  Yortheil, 
dafs  es,  mit  einer  seiner  drei  Fliichcn  auf  die  Ilaut  gedriickt, 
die  flach  geformten  Instrumente  vollig  erselzt.  YVemi  nun 
aber  die  Einwirkung  des  Gliiheisens  auf  solche  Tlieile  be- 
zweekt  wird,  welche  in  der  Tiefe  liegen  und  von  Kachbar- 
gebilden  umgeben  smd,  die  geschont  werden  miissen  und 
der  dem  gliihenden  Instrumente  von  alien  Seiten  entstro- 
menden  Hitze  ohne  Nachtheil  nicht  ausgesetzt  werden  kon- 
nen,  so  ist  dann  aUcin  nur  die  walzenartige  oder  spmdel- 
arti-e  Form  anwendbar,  mit  deren  Gebrauche  iiberdies  die 
Anwendung  eines  Schutzmittels  verb  unden  werden  mufs, 
welches  das  seitlichc  Ausstromen  des  Warmestoffes  verhin- 
dert,  und  diesen  allein  nur  von  der  abgerundeten  Spilze 
des  'lustrum elites  ausgehen  lafst.  Ein  solches  Schutzmitte 
mufs  der  doppelten  Bedingung  ciner  schlechten  W'armelei- 

tung  und  der  Unzcrstorbarkcit  durch  das  Fcucr  entsprechcn. 
1 d l)or 
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Der  Ietzten  dieser  beiden  Bedingungen  vermcigcn  allein  nur 
die  metallenen  (gewohnlich  cisernen)  Rohren  oder  Canu- 
len  zu  geniigcn,  welche  mit  einexn  Griff  zu  ihrer  Halliuig 
und  Befcsligung  verschen  sind  und  eine  Ilohlung  haben, 
durch  welche  das,  in  der  Gliihhitze  von  dem  aufgenommenen 
Wannestoff  in  seinem  Yoluxnen  vergrofserte  Instrument  be- 
quern  und  ohne  Hindernifs  hindurch  gefiihrt  werden  kann. 
Diese,  znr  Aufnahme  eines  runden,  walzenformigen  Gliili- 
eisens  beslinnnten  metailencn  und  hohlen  Cylinder  werden 
Leitungsroluen  genannt,  und  darnit  bei  ilnem  Gebrauche 
aucli  die  Bedingung  der  schlechten  Warmeleitung  erfullt 
werde,  ist  es  notliwendig,  sie  von  aufsen  mit  mehrfach  zu- 
sammengelegten,  vorher  mit  kaltem  Wasser  angefcuchtcten 
Leinwandlappchen  zu  umwickeln.  Hire  Anwendung  ist  meh- 
rentheils  auf  die  Cauterisation  carioser  Knochenflachen  und 
der  in  der  Tiefc  der  Mundhohle  gelegcnen  Organe  be- 
schrankt.  — Der  Stiel  des  Instrumentes  mufs  bei  den  drei 
ersten  der  vier  verschiedenen  Formarten  des  Gluheisens  an 
seinem  Endc  bis  zu  einem  rechten  Winkel  gebogen  sein, 
bei  der  vierten  Form  aber  mit  der  cauterisirenden  Spilze 
des  Instrumentes  in  eine  gerade  Linie  zusammenfallen.  — * 
Hinsichtlich  des  holzernen  Hefts  oder  Handgriffes  ist  nur 
allein  die  Befesligung  dcssclbcn  an  dem  eisernen  Stielc  zu 
beachten  wichtig,  welche  notliwendig  immer  eine  solche  sein 
mufs,  dafs  sie  durch  die  Einwirkung  des  Feuers  nicht  ge- 
loset  werde. 

Fiir  die  Anwendung  des  Gluheisens  bedarf  es  keiner 
wcitcrcn  Yorbereitungen,  als  der  gehorigen  Erhitzung  des 
Instruments  in  einer  nicht  zu  grofsen  Entfernung  vom  Kran- 
ken,  darnit  dasselbe  durch  den  Transport  nicht  zu  viel 
YVarmestoff  verliere,  weshalb  es  auch  am  besten  ist,  das 
Eisen  im  Krankenzimmer  selbst,  oder  sonst  doch  in  einem 
Nebenzimmer  in  einem  geraumigen  Kohlenbecken  zu  er- 
hilzen.  Gehtirt  eine  extensiv  bedeutende  Cauterisation  zu 
einem  vorliegenden  chirurgischen  Heilzweck,  und  ist  die 
Anwendung  des  Instrumentes  auf  einem  grofseren  Baum 
notliwendig,  so  miissen  mehrere  Gliiheisen  zugleich  erhilzt 
werden,  um  dasjenige,  welches  wahrend  des  Gcbrauches 
seinen  Wannestoff  bis  auf  einen  gewissen  Grad  schon  ab- 
Mcd.  cln’r.  Encycl.  VII.  Bd.  18 
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gegeben  hat,  in  solchem  Momenta  init  cinem  neuen,  voll- 
kommen  von  Warmcstoff  saturirten  vertauschen  zu  kiinnen. 
Dcm  Kranken  sclbst  gebe  man  cine  solche  Stcllung,  dais 
man  bequem  und  sicker  auf  die  durch  die  Krankheit  be- 
stimmte  Korperstelle  einzuwirken  im  Standc  sei,  und  lasse 
ilm  durch  Gehiilfen  auf  eine  solche  Art  hallen,  dafs  jede 
hindernde  Bewegung  der  Hiinde,  odcr  desjenigen  Theiles, 
auf  den  das  Instrument  eimvirken  soil,  verhiitet  werde;  end- 
lich  sorge  man  dafiir,  dafs  — vvenn  es  die  vorliegende 
Krankh eitsform  gcstattet  — der  Ort  der  Eimvirkung  des 
Instrum entes  vollkommen  trocken  sei,  und  es  an  den  etwa 
notliig  werdenden  Restaurantien  nicht  fehle,  — auch  die 
Haare,  welcke  die  betreffende  Hautstelle  etwa  bedecken, 

vorher-  abgeschoren  werden. 

Die  Einwirkungsart  des  Gliiheisens  auf  die  organische 
Oberflache  ist  dreifach,  obgleich  nur  allein  in  gradueller 
Beziehung,  verschieden;  entweder  beriihrt  man  mit  dem  hin- 
reichcnd  erhitzten  Ins'trumente  die  Haul  gar  uicht,  und  lafst 
den  jenem  entstromenden  Wiinnestoff  in  einer  gewissen 
Entfernung  in  diese  eindringen,  wobci  das  Instrument  der 
Hautoberllache  mchr  oder  weniger  genahert  werden  kann 
— Einwirkung  in  Distanz,  Cauterisation  objective;  — odei 
man  beruhrt  mit  dem  bis  zur  ‘Weifsgliihhilze  mit  Warme- 
stoff  durchdrungenen  Eisen  die  Haut,  indem  man  lliichtig 
iiber  diese  hingleitet,  oder  endlich  man  vereinigt  die  unmit- 
telbare  Beriihrung  mit  einem  festen  und  kiilmen  Aufdriicken 
des  Instruments  auf  die  mit  ihm  in  Beriihrung  geselzte  Hii- 
clie;  — beide  Arten  dieser  unmittelbarcn  Einwirkung  wer- 
den durch  die  Ausdriickc:  Einwirkung  in  Contact,  Caute- 
risation transcurrentc  und  Cauterisation  inlierente  unteischie 
Jen,  — Die  Einwirkung  des  Gliiheisens  in  Distanz  wfti  in 
der  alteren  mehr  als  in  dcr  heutigen  Chirurgie  in  Gebiauch, 
und  wild  von  jcncr  nicht  allein  durch  gliihcnd  gemachte 
Eisen,  sondern  auch  durch  gliihcndc  Kupferbleche,  oder 
durch  gliihcnde  Kohlen  ( riioksichllich  auf  deren  besoudere 
Wirkung  jc  nach  derjcnigcn  Holzart,  von  welcher  sie  ge- 
nommen  waren,  viele  abentheuerliche  Mcinungen  und  An- 
sichten  bei  den  iilteren  Wundiirzten  im  Schwungc  waren) 
ausgefuhrt.  Diese  Art  der  Cauterisation  durch  das  Feuer 
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aber  ist  fur  die  gegenwartige*  Zeit  hochstens  nur  noch  bei 
gewissen  Artcn  torpider  Geschwiire  und  immer  auch  nur 
vcrsuchsweise  zu  geslatten,  in  alien  andern  Fallen  (in  denen 
der  Warmcstoff  in  cine  unversebrte  Hautobcrflache  eindrin- 
gen  kann)  dagegen  ist  der  Gebrauch  der  Brenncylinder  ihr 
■vveit  vorzuziehen.  Fast  eben  dasselbe  diirfte  sich  von  einem 
fliichtigen  Dahingleiten  des  Gliiheisens  iiber  die  Haut  be- 
haupten  lassen,  dock  wird  in  alien  Fallen  die  kiirzere  oder 
langcre  Beriihrung  desselben  mit  dcr  organischen  Oberflache 
von  der  Art  der  dadurch  zu  iiberwindenden  Krankheit,  und 
deni  dadurch  bestimmten  Grade  der  Cauterisation  abhangig 
bleiben  miissen , ohne  dal's  es  moglich  ware,  hieriiber  eine 
allgemeine,  fiir  alle  einzelne  Fiille  giiltige  Norm  aufstellen 
zu  konnen.  — Wcnn  man  aber  cin  gluhend  gemachtcs  Ei- 
sen  in  unmittelbare  Beriihrung  mit  organischen  Theilen  brin- 
gen  und  es  durch  Contact  wirken  lassen  will,  so  besteht 
diese  Beriihrung  entweder  in  blofsem  Brack,  oder  in  Bruck 
und  Zug  zugleich.  Im  ersteren  Falle  bildet  man  nurBrand- 
flecken  von  der  Grofse  des  mit  der  organischen  Oberflache 
in  Beriihrung  tretenden,  cauterisirenden  Theiles  des  Instru- 
mentes,  im  anderen  Falle  aber  werden  Brandstriemen  ge- 
bildet,  denen  man  eine  behebige  Liinge  geben  kann,  die 
aber  immer  nur  mit  einem  scharfen  Rande,  weil  sie  sonst 
eine  zu  grofse  Breite  gewinnen  wiirden,  gebildet  werden 
diirfen.  Ob  die  eine  oder  die  andere  Anwendungsart  in 
irgend  einem  vorliegenden  Falle  verwirklicht  werden  soli, 
hangt  von  dem  Grade  der  Einwirkung  ab,  den  man  beab- 
sichtigt,  indem  auch  hier  wiederum  nur  allein  eine  graduelle 
Yerschiedenhcit  statt  findet. 

Um  die  zur  Cauterisation  mittelst  des  Gliiheisens  be- 
stimmten  Hautstellen  nicht  zu  verfehlen,  ist  die  Bezeichnung 
derselben  durch  Kohle,  oder  irgend  cine  farbende  Fliissig- 
keit  zulassig.  Bei  der  Anwendung  sclbst  mufs  das  Instru- 
ment mit  einer  gewissen  Breistigkeit  gehandhabt  und  mit 
Sicherheit  gefiihrt  werden.  Nach  dem  verschiedenen  Grade 
der  beabsichtigten  Einwirkung  mehr  oder  minder  fest  auf 
die  Haut  gedriickt,  werde  es  nach  «einigen  Secunden  wiedcr 
entfernt  oder  langsam  weiter,  und  zwar  ab  warts  oder  scit- 
warls  nie  aber  aufwarts,  bewegt,  wobei  der  zuerst  ausgciibte 
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Grad  dcs  Druckes  derselbe  bleiben  mufs.  Mit  diesem  Drucke 
mufs  inzwischcn  immer  die  nOthige  Vorsicht  vercinigt,  und 
die  Starke  dcsselben  nacli  der  Dicke  der  Hautbcdcckungcn, 
der  Nahe  unterliegender  Knochen  oder  der  Nackbarschaft 
edler  Organe  gemafsiget  werden.  — Ein  Aufsteigen  von 
Diimpfcn,  enter  Entwickelung  eines  brenzlichten,  ammonia- 
kalischen  Geruclies  in  Eolge  der  Verkoklung  und  Verdun- 
stung  der  unmitt elbar  von  dem  gliibcnden  Eisen  getroffenen 
organischen  Theile  und  Feuchtigkeiten,  darf,  bei  kriifliger 
und  energiscker  Anwendung  des  Mittels,  den  Anf anger  niclvt 
schrecken.  — Sollen  verscbiedenc  Hautstellcn  von  dem  Gliih- 
eisen  beriihrt  werden,  so  ist  es  durckaus  unerlafslich , zwi- 
sclien  den  einzelnen  Flecken  oder  Striemen  eine  unversehrte 
Hautstelle  von  einem  bis  zwei  Zollen  Breite  tibrig  zu  las- 
sen,  und  das  Instrument  nur  in  den,  diescn  Zwischenraumen 
entsprechenden  Entfcrnungen  zu  bcwegcn,  indem  sonst  und 
bei  zu  grofser  Annakerung  der  von  der  Cauterisation  ge- 
troffenen Stellen  bei  der  nachfolgenden  Eitcrung  die  einzel- 
nen eiternden  Flachen  sehr  leicht  zusammenfliefsen,  wodurcb 
der  Procefs  der  Vernarbung  unendlieh  erschwert  wird.  — 
Aus  analogen  Griindcn  wird  auch  die  von  einzelnen  W und- 
arzten  empfohlene  Kreuzung  der  Brandstriemen  keine  Tsacli- 
ahmung  verdienen  kiinnen.  — Die  Zahl  und  Lange  der 
Brandstriemen  ist  nacb  der  Individualitat  einzebier  Fa  lie 
verschieden  und  wird  durch  diese  bestimmt,  selten  abei 
macht  man  deren  mehr  als  drei  an  demselben  Orte,  und 
ebenso  selten  giebt  man  iknen,  und  nur  in  aufserordentli- 
chen  Fallen  eine  das  Maafs  von  seeks  bis  ackt  Zollen  iiber- 
sekreitende  Lange.  — Nack  vollbrachter  Cauterisation  ge- 
niigt  es,  wenn  die  Sckmerzen  keftig  sind,  ein  in  Leinol  ge- 
tauclites  Leinwandlappcken  auf  den  Ort  der  Anwendung  zu 
lecren;  sonst  aber  imd  bei  minder  keftigeu.  Sckmerzen  ist  es 
ausreichend,  die  betreffende  Stelle  mit  trockener  Leinwand 
zu  bedecken.  — Unmittelbar  nach  dem  Gebraucke  des  Gliili- 
eisens  erzeugt  sich  auf  denjenigen  Punkten,  auf  die  es  un- 
mittelbar eingewirkt  katte  und  die  in  ikrer  organiseken  Struk- 
lur  durch  dasselbe  zerstOrt  worden  waren,  ein  sogenannter 
Brandsckorf,  dcr  anfangs  diiiin  und  von  gelblicker  Farbe 
ist,  spater  aber  dicker  und  braunlich  wird,  wahrend  die, 
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den  Brandscliorf  periphcriscli  umgcbende  Hautoberfliiclie  hocb- 
roth  gefiirbt,  und  von  einer  syno, chosen  Entziindung  ergrif- 
fen  wild,  deren  Grad  und  Ausbreilung  nach  der  intensiven 
und  extensivcn  Anwendung  so  wie  aucli  nach  der  Form  des 
Gliiheisens  verschieden,  liei  dem  prismatisch  geformten  In- 
strumente  aber  verhaltnil'smafsig  am  bedeutendsten  ist.  Nach 
sechs  bis  sieben  Tagen  pllegt  sich  der  Brandschorf  abzusto- 
fsen  und  eine  eilernde  Fliiche  von  gleichem  Umfange  zuriick- 
zulassen.  Erfolgt  aber  die  Abldsung  des  Brandschorfes  um 
die  angegebene  Zeit  nicht,  so  ist  es  zweckmafsig,  dieselbe 
durcli  die  Anwendung  erweichender  Cataplasmen  zu  befdr- 
dern.  — Die  nachfolgende  Eiterung  wild  nach  deu  Grund- 
satzen  der  aligemeinen  Ghirurgie  und  nach  dem  fur  die  In- 
dividualitat  des  Fades  vorliegenden  therapeutischen  Zwecke 
geleitet,  die  fortdauernde  Eiterung  entweder  durcli  den  Ge- 
brauch  reizender  Salben,  durcli  das  Eindriicken  von  Erbsen, 
unreifen  Pomeranzen,  oder  einzelnen  Stiickchen  von  der 
Wurzel  der  Iris  florentina  erhalten ; oder  durcli  die  Anwen- 
dung zweckmafsiger  Brandsalben  die  Granulation  und  Ver- 
narbung  befordert. 

"Wenn  aber  das  Gliiheisen  auf  einen  organischen  Theil 
einwirken  soil,  mit  welchem  es  nur  miltelst  der  Leilungs- 
rohrchen  in  Bervihrung  treten  darf,  so  werdc  eine  solclie 
Leitungsrohre  nach  gelioriger  Yorbereitung  (s.  obeu)  mit 
ilirem  einen  Eude  unmittelbar  auf  den  zu  cauterisirenden 
Theil  gesetzt,  und  durcli  einen  Gehiilfen  oder  mit  der  linken 
Hand  des  Operateurs  mit  diesem  in  unverriickter  Beriihrung 
erhalten,  worauf  nach  vorangegangener  gelioriger  Erhitzung 
ein  Gliiheisen  von  entsprechcnder  Form,  aber  von  eiuem,  im 
nicht  gliihenden  Zustande  geringeren  Durchmesser  als  die 
Hohlc  der  Bohre  hat,  durcli  diese  bis  zu  dem  Orte  der 
Cauterisation  gefiihrt,  inzwischcn  mit  ilnn  nicht  liinger  in 
Beriihrung  gclasscn,  als  die  angcwandtcn  Schutzmittel  der 
Leitung  des  seitlich  ausstromenden  Wiiimcstoffs  zu  wider- 
stelien  vermogen. 

Der  Wirkungskreis  des  Gliiheisens  in  der  medicinischen 
und  chirurgischen  Therapie  ist,  obwohl  in  gegenwartiger  Zeit 
minder  umfassend  und  scharfer  bestimmt,  als  von  der  friilie- 
ren  Heilkunde  geschah,  dcnnoch  grofs  genug  und  um  so 
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weniger  in  cnge  Grenzcn  oinzuschliefsen,  als  dersclbc  nocli 
taglich  durch  die  Erfahrung  und  neue  Beobachtungcn  er- 
weitert  wird.  Dcr  Erfolg  seiner  Amvcridung  ist  nach  dcr 
Individuality  der  Falle  und  nach  dcr  Yerschiedenheit  der- 
ienigen  Krankheitsformcn,  gegen  welche  diese  Anwendung 
gerichtet  wird,  mehr  oder  weniger  sicher,  vorzugsweise  aber 
macht  man  jetzt  in  nachstehenden  Fallen  von  dem  gliihen- 
denEiscn,  um  durch  dasselbe  die  eine  oder  die  andere  von 
den  verschiedenen,  obcn  erorterten  Wivkungen  actucller  Cau- 
terien  fiir  verschiedene  therapeutische  Zwcckc  zu  erreichen, 
Gebrauch:  1)  Gegen  den  Bifs  des  tollen  Hundes,  bei 
wclchem  es  als  ein  sehr  sch'atzbares,  und  vielleicht  als  das 
sicherste  prophylaktische  Mittel  der  Wasserscheu  zur  Zcr- 
storung  des  in  die  Bifswunde  iibertragenen  Wuthgiftes  be- 
nulzt  wird,  indcm  man  sich  eines  conischen  Inslrumentes, 
welches  derTiefe  undWcite  derWunde  in  der  L;inge  und 
Dicke  seines  cauterisirenden  Endes  entspricht,  bedient,  mit 
demsclben  bis  auf  den  Grand  der  YVunde  dringt,  es  unter 
leichten  rotirenden  Bewegungen  mehrere  Secunden  mit  alien 
Puncten  des  Umfanges  derWunde  in  unmittelbarer  Beriih- 
rung  lafst,  und  nach  Ablosung  des  Brandschorfes  die  nach- 
folgcnde  Eiterung  auf  eine  entsprechende  W^ise  leitet. 

2)  Gegen  chronische  Entzundung,  Yereiterung  und 
Enlartung  der  Gelenke  (Luxationes  spontaneae,  Tumor 
albus ) , gegen  die  es  besouders  in  neuerer  Zcit  nach  den 
vorziiglich  von  Rust  ausgegangenen  Empfehlungen  haufig  in 
Form  einer  kiihnen  Brandstriemcnbildung  und  dann  ge- 
wohnlich  mit  glanzendem  Erfolge  benulzt  wird,  wenn  das 
letzte  Stadium  des  Uebels  noch  nicht  eingetreten  ist,  und 
nocli  keine  Dislocationeu,  Entartungen  oder  Zerstoiungtn 
zugegen  sind,  deren  pathologische  Biickbildung  nicht  unter 
die,  dem  Gliihciscn  eigenlhiimlichen  "VV  irkungen  gehoit,  des- 
sen  Anwendung  iibrigens  in  der  Nahe  aller  Gelenke  ge- 
stattet  ist.  — 3)  Gegen  Blutungen,  entweder  parcnchyma- 
tiiser  Art,  oder  aus  solchen  Gefalsen  (der  Mund-  und  Ba- 
chcnhohlc)  die  fiir  andere  Blutstillungsmittel  unzuganglich 
sind,  wic  auch  zuletzt  bei  alien  Blutungen,  deren  Shilling 
auf  keine  andere , vorzuglichere  Weisc  gelingt.  Hier  wirkt 
das  Gliihcisen  inzwischen  nicht  durch  die  Vcrmitlelung  cinei 
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dynamisclien  Contraction  tier  offnen  GefafsmQndungcn,  son- 
tlern  viehnehr  clinch  die  Bildung  eines  Brandscliorfes,  wel- 
chor  das,  in  dcr  Continuitiit  seiner  Wandungen  getrennte, 
blutende  Gefiifs  inechanisch  verstopft.  Es  soli,  wo  moglich, 
in  demjenigen  Momente  angewendet  werden,  in  welchem 
die  blutende  Flache  durch  Abtrocknen  des  Blutcs,  von  die- 
sem  fur  einen  Augenblick  gcreinigt  ist.  Zwei  Nachtheile 
sind  es,  die  bier  den  Erfolg  des  Gliibeisens  haufig  vereiteln, 
namlicb  das  Anhangen  des  Brandscliorfes  an  das  gliibende 
Instrument  und  das  dadurch  vermittelte  Abreifsen  jenes  durcb 
das  Zuriickziehen  dieses,  und  die  Erneuerung  der  Blutung 
aucli  nach  dem  spontanen  Abfallen  des  Scborles.  Gem  er- 
sten  Uebelstancle  beugt  ein  bis  zur  vollkommenen  Weii's- 
gliihkitze  mit  Warmestoff  durchdrungenes  Instrument,  so  wie 
ein  rotirender  Gruck  dessclben  gegen  die  blutende  Hiiche 
vor;  das  zu  friibe  Abfallen  des  Schorfes  soil  nacb  Richter 
(Wundarzneikunst,  lr  Bd.  §.  386)  durcb  oftefes  Benetzen 
desselben  mit  Brandwein,  durcb  Yorsicbt  bei  der  jedesma- 
ligen  Erneuerung  des  Yerbandcs,  oder  endlich  durcb  das 
Anlegen  eines  Tournikets  verbiitet  werden.  — 4)  Gegen 

Neuralgicn  jeder  Art,  bei  welchen  das  Glidieisen  enlwe- 
der  unmittelbar  auf  den  Silz  desUebcls,  oder  an  einer  von 
diesem  entfernten,  aber  mit  der  leidenden  in  anatomiseber 
Nervenvcrbindung  stehenden  Stelle  angewandt  wild,  wie 
zum  Beispiel  beim  Clavus  hystericus  und  der  Hemicranie 
entweder  im  Nacken,  oder  auf  der  Hcihe  des  Schcitels  (wo 
inzwischen  wegen  der  Niihe  der  knoebernen  Schedeldecke, 
der  Gehirnhaute  und  des  Gehirns  selbst,  das  Gliikciscn  nur 
auf  einen  Augenblick  einwirken  darf);  bei  dem  nervigten 
Huftweb  entweder  in  der  Nahe  des  Hilftge'lenks,  oder  auf 
dem  Fufsriicken  in  der  Niihe  der  grolsen  Zelie;  bei  der 
Odontalgie  entweder  am  Ohrlappcben  oder  in  der  Gegend 
des  Zitzenfortsalzes  u.  s.  w.  — 5)  Gegen  Riickgraths- 
kriimmungen,  besonders  unter  der  Form  der  Scoliosis, 
bei  welcher  das  Gliibeisen  durcb  Bildung  von  Striemen  an- 
gewandt wird,  welcbc,  von  der  Liingc  dcr  Yerbiogung  der 
AVirbelsaule,  auf  die  lioble  Seite  dieser  Vcrbiegung  fallen.-— 
6)  Gegen  Tetanus  und  Trismus,  gegen  welcbc  Krank- 
heiten  die  Cauterisation  mittelst  des  Gliibeisens  entweder 
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langs  der  Wirbclsliule,  oder  (wenn  sic  in  Folge  von  Yer- 
wuudungen  entstandcn)  in  dcr  Wundfliiche  selbst  empfohlen 
wird. — 7)  Gegen  sogenannte  Congestions-,  kaltc,  und 
Ljmph-Abscesse,  urn  in  ihren  Wandungen  einen  gewis- 
sen  Grad  von  Entziindung,  und  eine,  ftir  die  organische  Ag- 
glutination dieser  Wandungen  und  fur  die  Schiiefsung  des 
Eiterheerdes  nothwendige,  gesteigertc  Activitiit  hervorzuru- 
fen.  — 8)  Gegen  den  Car  bunk  cl  und  die  Pus  tula  ma- 
ligna ftir  die  Erweckung  eines  lioheren  und  normalen  Yi- 
talitatsgrades  zur  Beseitigung  des,  diesen  Krankheitsformen 
zum  Grunde  liegcnden  und  ihren  oft  bosartigen  Ausgang 
bedingenden  Charaktcrs  des  Torpors.  — 9)  Gegen  den 

schwarzen  Staar,  gegen  welch  en  die  Anwendung  des 
Gltiheisens  bald  in  den  Schlafen,  bald  iiber  den  Augenbrau- 
nen,  bald  auf  dem  Scheitel  empfohlen  wird,  immer  aber  mit 
grofser  Yorsicht  gehandhabt  werden  mufs,  keineswegs  aber 
in  alien  oder  nur  in  vielen  Fallen  von  giinstigem  Erfolge 
begleitet  wird. — 10)  Gegen  Knochenfrafs,  bei  welcliem 
zur  Necrotisirung  carioser  Knochenmassen  das  Gluheisen 
schon  seit  langer  Zeit  in  einem  sehr  allgemeinen  Gebrauch 
gewesenist,  von  manclien  neueren  ^Vundarzten,  Rust,  Che- 
lias  u.  A.  inzwischen  verworfen , von  xnanchen  nicht  minder 
angesehenen  dagegen  vorzugsweise  empfohlen  wird  {Boyer, 
Jourilan  u.  A.).  — 11)  Gegen  La  Inn ungen  jeder  Art,  so- 
wohl  solchc,  welche  nur  in  einer  Unterdriickung  der  Sensi- 
bilitat  bei  fortbestehendcr  Locomotivitat,  als  auch  gegen  solche 
die  umgekehrt  in  einer  Unterdriickung  der  Locomotivitat  bei 
fortdauernder  Sensibilitiit,  oder  endlich  in  der  gleichzeitigen 
Storung  und  Unterdriickung  beider  Allen  der  Lebensthatig- 
keit  begriindet  sind.  Und  nicht  allein  bei  den  Lahmungen 
der  aufseren  willkiihrlichen  Muskeln  hat  man  in  der  Niihe 
des  Ursprungs  der  zu  ihncn  gehendcn  N erven , besonders 
zu  beiden  Seiten  der  YVhrb elsaule , von  dem  Gliiheiscn*  mit 
freilich  ungleichem  aber  doch  oft  gliicklichem  Erfolge  Ge- 
brauch gemacht,  sondern  auch  bei  der  Blepharoptosis,  beider 
Enuresis,  bei  derLahmung  der  Zunge,  und  in  andern  ahn- 
lichen  Fallen  hat  man  dassclbe  Mittel,  entweder  auf  das  von 
der  Liilimung  befallene  Organ  selbst,  (am  Augenhde  den 
Bulbus  durch  eine  untergeschobene  Mctall-  oder  Hornplatte 
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schiitzend)  oder  in  dcssen  Niihe  angewandt.  12)  Gegen 
Geisteszerriittuhgen  verschiedencr  Art,  entweder  auf  der 
Hoke  des  Sckeitels  oder  im  Nacken.—  13)  Zur  Zcrstorung 
von  Nasenpolypcn  mittelst  des  gliihend  gemachten  Stilels 
eines  Troicarts.  • — 14)  Endlich  gegen  die  Epilepsie  als 
ein  sekr  zweideutiges  Mittel,  dessen  Anwendung  auf  dem 
Scheitel  an  der  Stelle  dcr  Vereinigung  der  Pfeil-  und  Kro- 
nennaht,  binter  den  Ohren  und  im  Nacken  sowobl  von  al- 
tercn  (Galen,  Celsus,  Coelius  Aurelianus,  Praxagoras , Al- 
bncasis  u.  A.)  als  neueren  Aerzten  (can  Swieten,  Pouteau, 
Percy,  Richter  u.  A.)  empfohlen,  und  bin  und  wieder  mit 
giinstigem  Erfolge  vollzogen  worden  ist,  wiewobl  aucb  auf 
der  andern  Seite  Beispiele  den  todtbcben  Effect  eines  sol- 
cben  Eingriffes  bewahren  ( de  Haen). 

In  einein  nocb  ausgebreiteteren  Gebrauch  war  das  GUib- 
eisen  bei  den  alteren  Aerzten,  von  denen  es  gegen  Krank- 
beitsformen  empfoblen  und  angewandt  ward,  bei  welcbcn 
eine  mebr  rationelle  und  auf  umfassenden  Erfabrungen  ge- 
sliitzte  Tberapie  sich  dieses  Mittels  entbalten  zu  miissen  glaubt, 
und  zu  denen  z.  B.  die  verscbiedenen  Formen  derWasser- 
sucbt,  Hautwassersucbt  ( Hippocrates ),  Baucbwassersucbt  ( Cel- 
sus) und  die  Operation  dcr  Paracentliese  des  Thorax  bei 
der  Brustwassersucht  und  dem  Empyem,  ferner  Hamorrboi- 
dalgescbwiilste  des  Mastdarms  und  cntzundliche,  mit  Erstik- 
kungsgefaln’  verbundene  Anscbwellungen  derMandeln  (Marc. 
Aur el  Severin'),  so  wie  die  verschiedenen  Formen  der  Lun- 
genschwindsuckt  gebdren,  gegen  welche  das  Gluheisen  in  den 
Intercostalraumen  des  Thorax,  ja!  selbst  auf  der  Hdbe  des 
Scheitels  angewandt  werden  sollte.  Nicbt  minder  ward  es 
gegen  rheumatiscke  und  gichtisclie  Schmcrzen  jeder  Art  und 
jedes  Sitzes,  beim  Asthma,  bei  den  verschiedenen  Formen 
des  Sckeintodes  ( Lancisi ),  zur  volligen  Zcrstorung  carcino- 
matdser  Metamorphosen  (durck  Beriihrung  der,  nacb  vorlier 
gesclichener  Abtragung  mit  dem  Messer  zuruckgcbliebenen, 
Wundflacbe  mit  dem  gltihenden  Eiscn  in  ilirern  ganzen  Um- 
fange),  so  wie  selbst  zur  Vervollstandigung  der  Operation  der 
Ausrottung  dcs  Augapfels  (um  durcb  Cauterisation  dcr  Wan- 
dungen  dcr  Augenhohlc  unmittelbar  nacb  der  Exstirpation 
das  so  hiiufige  Wiedererscbcincn  fungoscr  Excrescenzen  und 
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anderer  Afterbildungen  zu  vcvliuten  ( Scultet ) u.  b.  f.  theils 
empfohlen,  theils  wirklich  gcbraucht. 

II.  ])er  Brenn cylinder  ( Moxa  — ein  Wort,  das 
entweder  von  chinesisehem  oder  japanischcm,  nach  andern 
Mcinuugen  aber  von  portugiesischem  Ursprunge,  in  dcr  heu- 
tigen  europaischen  Chirurgic  durchaus  allgemein  gebrimeh- 
lich  ist),  slellt  cine  Form  der  actucllen  Aelzmiltcl  dar,  wel- 
che,  obgleich  von  dem  gluhenden  Eiscn  wcsentlich  verschie- 
den,  dennoch,  riicksichtlicb  ilires  Alters  und  der  Zeit,  seit 
■welch er  sie  zu  tberapeutischen  Zwecken  benulzt  worden  ist, 
demselben  wenig  oder  gar  nicht  nachstehen  mag,  und  fur 
cine  uralte  Erfindung  der  Chinesen  oder  Japanesen  gehalteu 
werden  zu  miissen  scheint,  von  denen  die  Kcnntnils  dcr 
Moxa  iiber  Egyptcn  schon  schr  friih,  spatestens  aber  sclion 
durch  Prosper  Alpin  nach  Europa  kam.  — Es  ist  aber  un- 
ter  der  Benennung  „Moxa ” ein,  aus  irgend  cinem  olme 
Flamme  mit  Leichtigkeit  brennenden  (glimmenden)  Stoffe  an- 
gefertigter  Cylinder  zu  verstehen,  welcher,  mit  seinem  eineu 
Ende  auf  die  Haut  gesetzt,  und  an  seinem  andern,  obern 
Ende  angezvindet,  beim  allmahligen  Abbrennen  den  dadurch 
enlwickelten  Warmestoff  zum  Theil  an  diejenige  organischc 
Obcrflache  abgiebt,  mit  welcher  er  in  Bcriihrung  gesetzt  ward, 
und  sich  dieses  Warmestoffes  in  einem  um  so  starkeren  Maafse 
enlladet,  je  naher  beim  allmahligen  Abbrennen  dieglimmende 
Oberflache  des  Cybnders  zur  Hauloberlliiche  gelangt. 

Es  kommt  die  Wirkung  der  Moxa  auf  organische  Theile 
mit  der  Wirkung  des  Gliiheisens  dahin  iiberein,  dais  die 
Wirkung  beider  auf  demselben  Principe  beruhet,  und  in  die- 
sen  beiden  Arten  actueller  Cauterien  von  dem  ihnen  entstro- 
menden  Warmestoffe  ausgeht.  Dadurch  aber  unterscheiden 
sich  beide  von  einandcr,  dafs  dem  Brennc^lindei  nit  ein  so 
hoher  Grad  der  Hitze  als  dem  bis  zur  Weifsgliihhiize  mit 
Warmestoff  durchdrungenen  Eisen  entfahrt,  und  daher  durch 
jenen  nie  eine  so  bedeutende  Zerstorung  und  Structurver- 
anderung  der  organiseken  Oberflache  als  durch  dieses  er- 
zeugt  wird,  — und  dafs  ferner  bci  dem  Gebrauche  des 
Gliiheisens  der  hdchste  Grad  dcr  Einwirkung  des  Warmc- 
stoffes  plcilzlich , bei  der  Moxa  aber  die  minder  intensive 
Einwirkung  langsam  und  alhnahlig  erlolgt,  von  dem  Gefiililo 
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cincr  angenehmen  Warme  beginncnd  bis  zur  unmiltelbaren 
Berulmmg  der  Hautoberfliiche  von  dem  glinnnenden  Feuer 
steigend,  und  nur  gegen  das  Ende  ihrer  Anwcndung  sehr 
heftige  aber  nur  wenige  Secunden  anhaltende  Sclunerzen  er- 
zeugend. — Nach  dieser  Verschiedenheit  in  der  Einwirkung 
beider  Cauterien  anf  den  Organisnms , ist  auch  der  Unter- 
scliied  ihres  therapeutischen  Erfolges  aufzufasscn,  wclcher 
um  so  geringer  zu  sein  scheint,  je  weniger  das  Gliiheisen 
(lurch  Contact,  sondern  mehr  (lurch  Distanz  auf  betreffende 
Organtheile  einwirkt,  aixi  deutiichsten  aber  dann  hervortre- 
ten  mag,  wenn  das  weifsgluhende  Eiseix  in  unmittelbare  Be- 
riihrung  mit  der  oi'ganischen  Obertlachc  gesetzt  wird,  dann 
bestchen  dessen  nachste  Wirkungen  in  Zerstorung  der  Ober- 
fl-iche  und  dem  gleichzeitigen  Eindringen  dcs  Warmestoffs, 
die  nachsten  Wirkungen  der  Moxa  mehr  in  einem  blolsen 
Ausstromcn  des  Warmestoffes,  indem  die  dadurch  bewirkte 
Zerstorung  unbedeutend  ist.  Dem  zu  Folge  scheint  nun 
auch,  in  Einklang  mit  der  Erfahrung,  der  Brenn cylinder  in 
seineu  therapeutischen  Wirkungen  (lurch  das  Ausstromcn 
eines  belebcnden  Principes  (ohne  dessen  iibermafsige  und 
zerstorende  Einwirkung)  besondei’s  die  Thatigkeit  des  sen- 
siblen  Systemes  anzusprechen , und  voi'zugsweisc  geeignet 
zu  sein,  cine  krankhaft  vcranderte  Erregbarkeit  des  Nerven- 
svstemes  ( Sensibilitat ) auf  den  ISormalzustand  zuiiickzufuh- 
ren,  und  dann  als  ein  wirkliches  aufseres  Reizmittel  von 
kraf tiger  durclulringender  Wirkung  thatig  zu  wcrden;  — 
wahrend  das  Gliiheisen  (lurch  seine  erregenden  und  zugleich 
zerstorendeix  Einwirkungcn  auf  den  Organismus  minder  auf 
dessen  sensible  Sphare  ausschliefslich  zu  wirken,  als  in  mehr 
allgemeiner  Beziehung  den  Anlagonismus  und  Consensus  al- 
ler  Systeme,  so  wie  die  Wechselwirkungcn  iix  der  Lebens- 
tklitigkeit  verschiedener  Organe  und  Systeme  in  Anspruch 
zu  nehmen,  und  deshalb  nicht  allein  (lurch  blofse  Erregung, 
sondern  auch  durch  Gegenreiz,  Ableitung  u.  s.  w.  seine  Ef- 
fecte  zu  entfalteix  scheint,  weshalb  auch  der  Wirkungskrcis 
dcs  Gliihcisens  ein  grofserer,  als  der  des  Brenncylinders  sein 
muts.  — Ob  aber  die  Moxa,  wie  behauptet  wird,  defer  als 
das  Gliiheisen  in  die  organischen  Theile  cindringc,  diirfte 
mit  Recht  zu  bczweifcln,  — und  dnfs  bci  der  Anwcndung 
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jencr  zugleich  mit  dem  "Wanncstoff  noch  cin  and  res  unbc- 
kanntes,  liocbst  flucbtiges,  sicb  aus  den  glimmendcu  Substan- 
zen  cntwickelndcs,  die  tbcrapeutiscbe  Wiikun^  dieses  Aetz- 
mittels  bedeutend  erhohendes  Princip  in  die  organiseben 
Theile  eindringe  ( Larrey ),  nur  fiir  cine  rein  hypotbetisebe, 
wo  niclit  abentlieuerlicbe  Ansicht  zu  balten  sein. 

Obwolil  aus  einem  jeden  infkimmablen,  olme  Flamme 
brennenden  aber  leicht  und  oline  zu  erloschen  gliinmenden 
Material  Brenncylinder  zum  cbirurgisclien  Gebrauche  gewon- 
nen  werden  konnen,  so  bedient  sicli  die  heutige  Gbirurgie 
fiir  deren  Anfertigung  dennoch  am  haufigsten  der  rolien,  ge- 
zupftcn  Baumwolle.  Obglcicb  diese,  aus  Baumwolle  ver- 
fertigten  Moxen  dem  bei  ibrer  Anwendung  beabsichtiglen 
Zwecke  geniigen,  so  baben  docb  in  neuerer  Zeit  Larrey  sie 
aus  faulem,  pbospborescirendem,  zu  Pulver  gestofsenem,  und 
mit  Alkobol  zu  einer  Paste  geknetetem  Holze ; Percy  aus 
dem  Mark  der  grofsen  Sonnenblumen  ( Helicinthus  annuus ) 
oder  aus  feinem,  zu  Flaum  gezupftem,  langere  Zeit  in  Sal- 
peterauflosung  getranktem  Flacbse;  — Burne  aus  trockenem, 
vermodertem  Zimmerliolze;  — Merat  dieselben  aus  der  ge- 
wolmlicben  Canonierlunte,  welclie  zuvor  mit  einem  Messer 
geschabt,  oder  in  eine  Art  von  Cbarpic  mit  den  Fingem  zci- 
zupft  ist,  — oder  aucb  aus  feinem  gezupftem  Hanf,  den  man 
langere  Zeit  in  einer  saturirten  Salpeterauflosung  bat  koeben 
lassen,  zu  bereiten  empfoblen.  Die  Cbinesen  und  Japanesen 
bedienen  sicb  hierzu  der  wolligten  Substanz,  welclie  sie  von 
den  Blattern  der  Artemisia  vulgaris  latifolia  gewinnen.  Der 
Grund  aber,  warum  man  fiir  die  Anfertigung  der  Moxen  nach 
einem  anderen  Material,  als  es  die  Baumwolle  gewabrt,  gesucht 
bat,  liegt  in  demUmstande,  dafs  die  Baumwolle  nur  untei  an- 
haltendem  Anblasen  obne  zu  verloschen  fortzubrennen  ptlegt, 
welchem  Uebelstande  sicb  aber  dadurch  begegnen  lafst,  dafs 
die  zum  Abbrennen  in  Gestalt  einer  Moxa  bestimmte  Baum- 
wolle  vorlier  in  cine  Salpeterauflosung  getrankt,  und  darauf 
wieder  getrocknet  wird.  Es  darf  aber  eine  solclie  Salpeter- 
auflosung niclit  zu  gesiiltigt  sein,  urn  die  Brennbarkcit  der 
Baumwolle  niclit  zu  stark  zu  macken,  und  es  kann  in  diescr 
Hinsicbt  das  Verbaltnifs  von  zwei  Drachmen  Salpeter  auf  zwblf 
Unzen  Wasscr  als  das  Zweckmafsigste  festgcstcllt  werden. 
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Die  Berellung  (lor  Moxcn  ist  lcicht;  — xvenn  sie  aber 
deni  bei  ilirer  Anwendung  zum  Grunde  liegenden  Z we  eke 
enlsprecbcn  sollcn,  so  mui's  ilire  Bereitmig  unter  der  Beach- 
tang  folgender  Grundsatze  geschchen.  Man  walile  einen  Si. off, 
der,  ohne  mit  zu  grofser  Lebendigkeit  zu  brennen,  ulid  ohne 
jedoch  zu  leicht  sein  glimmendes  Fcuer  erloschen  zu  lasscn, 
vollstiindig  und  ohne  Riickstand  abbrennt;  — nun  achte 
darauf,  dafs  dieser  Stoff  an  alien  scinen  Puncten  von  glei- 
cher  Dichtigkeit  und  in  demselben  Grade  brcnnbar  sei,  urn 
ein  durchaus  gleichmiifsiges  Feuer  zu  geben  und  an  einzel- 
nen  Stellen  niclit  schneller  als  an  anderen  abzubrennen;  • 
man  verfertige  aus  einem,  diesen  Bedingungcn  entsprechen- 
den  Material  gleichformige  Cylinder  von  glatter  und  ebencr, 
sich  an  alle  Puncte  der  Hautoberflache  gleichmafsig  anlegcn- 
der  Grundflache,  welchc  die  Lange  eines  Zollcs  nicht  iiber- 
schreiten  diirfen  (indem  jede  liber  dieses  Maafs  hinausge- 
hende  Lange  als  iiberllussig  zu  betrachten  ist),  in  ihrem 
Querdurchmesser  aber  nach  dem  verschiedenen  Grade  der 
beabsichtigten  Einwirkung  sich  verschieden  verhallen  kon- 
nen,  selten  aber  breitcr  als  gleichfalls  einen  Zoll  breit  ge- 
macht  zu  werden  pflegen;  — man  machc  endlich  den  Cy- 
linder weder  zu  fest  (weil  er  dann  nicht  allein  leicht  zu 
rasch  abbrennt,  sondern  auch  der  Warmestoff  den  Cylin- 
der schwerer  durchdringt,  und  oft  erst  gegen  das  Elide  der 
Operation  dem  Kranken  fiihlbar  zu  werden  anfangt),  noch 
maclie  man  ihn  zu  locker  (weil  dann  das  glimmende  Feucr 
zu  leicht  wieder  erlischt.).  — Sollen  die  Cylinder  aus  Bauni- 
wolle,  Flaclis  oder  Hanf  angefertigt  werden,  so  umgiebt  man 
das  in  die  gehorige  Form  gebrachte  Material,  — um  es  in 
dieser  Form  zu  erhalten,  mit  einem  Leinwandstreifen,  und 
befestigt  das  Ganze  durch  einige  Nadelstiche  mit  einander. 

Diejenigen  organischen  Oberflachen,  auf  welche  die  Moxa 
anwendbar  ist,  sind  beschrankter  als  diejenigen,  welche  die 
Anwendung  des  gliihenden  Eisens  gestatten,  und  mtissen  des- 
halb  mit  grofserer  Vorsicht  mid  Umsiclit  gewiihlt  werden, 
weil  nicht  allein  die  Moxa  aussckliefslich  nur  auf  trockene, 
nicht  secemirende  Fliichcn  angewandt  werden  darf,  sondern 
weil  auch  bei  ihrem  Gebrauche  sich  die,  durch  das  Ein- 
dringendesWarmcstoffes  in  benachbarte  edle,  oder  fur  ihn 
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xu  empiindlichc  Thcilc  cntstehcnde  Gefahr  nicht  wie  bei  dem 
Gliiheisem  durch  die  Iviirze  der  Zcit  der  Anwehdung  uin- 
gchen  liifst,  und  der  Brenncylinder  untcr  alien  Umstandcn 
liir  seine  Wirkung  — wenn  diesc  nicht  vereitelt  werden, 
odev  ganz  verloren  gehen  soli — denselben  Zeiiaufwand  er- 
fordert.  Deshalb  mtissen  von  der  Application  der  Moxa  die 
gauze  Schcdeldccke,  so  weit  keine  Muskclschichten  zwischen 
ihr  und  den  Knochen  gelegen  sind,  — die  Augenlider  — 
der  Nasenrucken  — das  aid's  ere  Ohr  — die  allgemeinen 
Hautdecken  iiber  dem  Kchlkopfc,  der  Luftrokre  und  dem 
Bruslbein  — die  weifse  Linie  des  Unterleibes  — die  Ge- 
nitalien  — und  die  die  Brustdriise  bedeckende  Haut  ausge- 
schlossen  werden.  An  alien  andern  Hautstellen  aber  wird 
das  in  Rede  stehende  Mittel  olme  Gefahr  und  ohne  Beden- 
ken  gebraucht  werden  kdnnen. 

Behufs  der  Cauterisation  mittelst  dcr  Moxa  bedarf  man, 
aufser  dem  aus  dem  angegebenen  Material  und  nacli  denbereits 
erorterten  Grundsatzen  angefertigten  Cylinder,  noch  folgender 
Hulfsmittel:  nemlich  eines  s.  g.  Moxatragers,  d.  h.  eines  mc- 
tallenen  Ringes  von  solch er  Capacitiit,  dafs  von  ihm  der  Cy- 
linder selbst  leieht  aufgenommen  und  umfafst  werden  konne, 
welch  er  metallene  Ring  nicht  allein  mit  einem  Stiele  oder 
Griff,  sondern  auch  mit  drei  niedrigen  Fiifsen  versehen  sein 
mufs,  welch e die  Uebertragung  des  sich  dem  Ringe  mitthei- 
lenden  Warmestoffes  auf  die  Haut  verhiiten,  und  deshalb  aus 
einem  Material  bestehen  mtissen,  das  als  schlechter  "W  arme- 
leiter  doch  nicht  zu  leieht  von  der  Hitze  angegriffen  wird, 
und  zu  welchem  sich  am  mehrsten  das  Ebenholz  empfichlt; 
(durch  einen  solchen  Moxatrager  erhalt  man  den  Brenncy- 
linder  selbst  am  besten  und  am  sichersten  in  unverriickter 
Beriihrung  mit  der  fur  seine  Einwirkung  beslimmten  Haut- 
stelle,  um  besser  als  durch  cin  Paar,  durch  die  Grundfl.iche 
dieses  Cylinders  gezogene,  mit  den  Fingern  angespannte  Fa- 
den)  — ferner,  eines  blcchcrncn  Blaserohres,  (wie  sich  des- 
sen  die  Goldarbeiter  bedicnen)  um  durch  dasselbe  das  glim- 
m elide  Feuer  in  bestandiger  Lebhafligkeit  zu  erhalten,  und 
dessen  zu  friihes  Erloschcn  zu  verhiiten;  — cndlich,  einer 
angefeuchteten  leinenen  Comprcsse,  in  deren  Mitte  sich  cine 
made  OelTnung  von  gleicheiu  Hurchmesser  mit  dem  Cylinder 
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bcfmdet,  uin  durch  Jene  die  elw-a  von  diesem  abspringenden 
Funken  aufzufangcn  und  von  der  Haut  zuriickzuhalten. 

Nachdem  die  Haulstelle  fiir  die  Anwendung  der  Moxa 
bestimmt,  und  von  den  ihr  etwa  anklebenden  Haaren  gcrei- 
nigt  ist,  und  nachdem  der  Kranke  eine,  nach  der  Yerschie- 
denheit  jencr  gewaldten  Hautstclle  verschiedene , ihm  selbst 
und  dem  Arzte  bequemc  Stellung  angenommen  hat,  (bei 
welchcr,  wo  moglich,  derjenige  Theil  des  Korpers,  auf  wel- 
clien  der  Brenncylinder  abgebrannt  werden  soli,  eine  mil 
dem  Horizonte  gleichlaufende  Flache  bilden  mufs)  — werde 
zuerst  die  angefeuchtete  Compresse  so  auf  die  Haut  gclegt, 
dafs  von  der  in  ihr  befindlichen  Oeffnung  die  fiir  die  Ab- 
brennung  der  Moxa  bestimmte  Haulstelle  unbedeekt  gelas- 
sen  wird,  und  daun  auf  den  Rand  jener  Oeffnung  der  Mo- 
xatrager  mit  seinen  Fiifsen  gesetzt,  und  bier  von  der  bnken 
Hand  des  Arztes  festgehallen.  Die  rechte  Hand  dagegen 
ergreife  den  vorher  zuberciteten  Cylinder,  um  (lessen  obe- 
res  Ende  an  der  Flamme  eines  Lichtes  in  seinem  ganzen 
Umfange  gleichinafsig  auzuziiuden,  und  das  entgegengeselzte 
untere  Ende,  dieses  in  die  Hohlung  des  Ringes  des  Moxa- 
tragers  hineinlassend,  in  eine  genaue  Beriihrung  mit  der  ge- 
wahlten  Hautstelle  zu  bringen,  fiir  welchen  Zweck,  und  da- 
mit  sich  die  Grundflache  des  Cylinders  um  so  inniger  der 
Hautoberflache  anschmiegc,  dieselbe  mit  etwas  Spcichel  oder 
mit  eincm  einfachen  Fett  bestrichen  werden  kaun.  Wiih- 
rend  nun  die  linke  Hand  des  Arztes  den  Moxatrager  un- 
verriickt  an  seiner  ersten  Stelle  erhiilt,  ergreift  die  rechte 
Hand  das  Blaserohr,  und  indem  dessen  weite  Oeffnung  ge- 
gen  den  Mund,  die  eugere  aber  gegen  die  glimmende  Fla- 
che des  Brenncylmders  gerichtet  wird,  wird  dessen  Abbren- 
nen  durch  stiirkeres  oder  schwiicheres  Blasen  mehr  oder 
weniger  gefordert,  iinmer  aber  so  lange  unterhalten  bis  die 
Masse  des  Cylinders  vollstiindig  zu  Asche  verbrannt  ist.  Je 
kraftiger  man  einzuwirken  beabsichtigt,  desto  mehr  steigert 
man  die  Lebhafligkeit  des  Feuers  duich  starkcres  Blasen, 
und  durch  den  Durchgang  cincs  starkeren  Luflzugcs  durch 
das  Blaserohr.  — Diese  Bcfordcrung  des  Verbrennungspro- 
cesses  miltelst  des  Blaserohrs  ist  sicherer,  wirksamer  und 
bequemer  als  das  unmittelbare  Blasen  auf  die  glimmende 
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Oberflache  des  Cylinders  mit  dem  diesem  genaherten  Munde, 
odor  als  der  durch  die  Bewegungen  eines  Fachcrs  oder  ci- 
nes  Kartenblattes  erzeugte  Luftzug.  Weiterc  Vorziige  aber 
scheint  das  Blaserohr  nicht  zu  gewahren,  und  emc  unbefan- 
„Cnc  Kritik  mogte  sich  kaum  zu  der  Ansicht  hinneigen  ktin- 
ncn  dafs  der  durch  Blaserohr  dem  Feucr  zugefiihrte  Sauer- 
siorf  als  mit  dem  WarmestofE  cine  eigenlhiimliche  Yerbindung 
eingehend,  noch  auf  einc  andere  (unbekannte)  Weise  als 
durch  starkere  Warmeentwickelung  die  Wirkung  der  Moxa 
auf  den  Organismus  steigern  kdnnte  ( Larrey ). 

ISur  erst  gegen  das  Ende  der  Combustion  pflcgen  die 
Kranken  heftige  Schmerzen  zu  empfmden,  die  jedoch  nur 
von  der  kurzen  Dauer  weniger  Augenblicke  sind,  wahrend 
welcher  gewohnhch  ein  knisterndes  Gerausch  horbar  wird, 
das  von  der,  in  Folge  der  Einwirkung  der  Hitze  in  feme 
Spaltcn  zerberstenden  Haut  ausgeht.  — Nach  vohendetei 
Abbrennung  iiberzieht  sich  die  von  dem  Feuer  der  Moxa 
eetroffene  HautsteUe  mit  einem  diinnen,  gelbhchen  Brand- 
schorf,  der  sich  allmahlig  abloset  und  dann  eine,  me  m die 
Tiefe  dringende,  eiternde  Flache  zurticklafst,  xvelche  sich 
bald  leicht  und  voUstiindig  cicatrisirt.  Man  hat  zwar  gera- 
thcn,  urn  die  Eiterung  jener  Stelle  langer  zu  unterhalten,  sie 
mit  reizenden  Salben  zu  verbinden,  oder  Erbsen,  unreife 
Pomeranzen  u.  s.  w.  in  sie  hineinzudriicken,  inzmschen  ist 
^es  unverkennbar,  dafs  fur  die  Fontanellbildung  - msofern 
sie  durch  die  Py  rote  clunk  geschehen  sob,  — die  Moxa  un- 
gleich  weniger  als  das  gluhende  Eisen  geeignet  set  - Nach 
Larrey’ s Behauptung  lafet  sich  die  nachfolgendc  Eiterun0 
gauzlich  umgehen,  wenn  unmittelbar  nach  dem  Abbrennen 
des  Cylinders  die  gebrannte  HautsteUe  mit  atzendem  Sal- 
miakgeiste  (Liquor  Jmmonii  caustici)  betupft  wild,  woiau 
der  sich  bildende  Brandschorf  trocken  und  ohne  eiternde 
Flache  zuruckzulassen,  abgestofsen  werden  soli. 

Dieienigen  pathologischen  Zustande,  gegen  wclche  sich 
nach  den  dariiber  bestehenden  Erfahrungen  die  Moxa  vor- 
zuesweise  hulfrcich  und  als  von  wohlthaliger  Wirkung  be- 
wiilirt  hat,  sind  besonders  solche,  deren  nachste  Ursac  e m 
einer  krankhaft  veranderten  Nerventhatigkeit  gegeben  is, 
und  denen  einc  anomale  SensibiUlat  einzelner  Thcile  cles 
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Nervensystems  zum  Grunde  liegt,  dercn  Umstimmung  und 
Zuriickfiihrung  zum  Normalzustande  in  vielen  Fallen  durch 
den  Gebrauch  des  Brenncylinders  moglich  wird,  und  wobei 
die  gliicklichste  Wirkung  und  der  beste  Erfolg  oft  von  der 
"Wahl  einer  solchen  Hautstelle  fur  das  Abbrennen  derMoxa, 
von  welcher  aus  man  am  entschiedensten  auf  die  betreffen- 
den  Nerven  selbst  einwirken  kann,  abhangig  zu  sein  pflegt. 
Dabei  aber  ist  es  keinesweges  nothwendig,  dafs  der  in  seiner 
Vitalitat  krankhaft  veriinderte  Nerve  von  dem  der  Moxa  ent- 
stromenden  Warmestoff  unmittelbar  getroffen  wcrde,  sondern 
es  ist  fiir  geniigend  und  ausreichend  zu  halten,  wenn  die 
unmittelbare  Einwirkung  nur  auf  Communicationsfaden  trifft, 
die  mit  den  leidenden  Nerven  in  anatomischer  Verbindung 
stelien,  vermittelst  welcher  sich  die  auf  jene  geschehene  Ein- 
wirkung zu  diesem  fortpflanzen  kann;  • — ja,  es  fehlt  selbst 
niclit  an  Erfahrungen,  welche  fiir  den  Erfolg  einer,  auf  die 
der  kranken  entgegengesetzte  Seite  des  Korpers  beschrank- 
ten  Anwendung  sprechen.  Nichts  desto  weniger  aber  bleibl 
es  immer  die  Aufgabe  des  Arztes,  vor  dem  Gebrauche  der 
Moxa  eine  solche  Hautstelle  aufzufinden  sich  zu  bemiihcn, 
und  wo  moglich  nur  diejenige  fiir  das  Abbrennen  jener  zu 
walden,  an  welcher  man  mindestens  auf  Communicationsfa- 
den der  in  ihrer  Sensibililat  umgestimmlen  Nerven  unmittel- 
bar  einzuwirken  vermag. 

Specielle  Krankheitsformen  aber,  gegen  welche  sich  bis- 
her  die  Moxa  vor  anderen  hiilfreich  bewahrt  hat,  sind  be- 
sonders  folgende:  Amblyopie  und  Amaurose,  — Agevstie, 
oder  verminderte  Sensibilitat  der  Zungennerven  in  der  Per- 
ception des  Geschmacks,  — Dysoecie,  so  lange  dieselbe  ohne 
organische  oder  materielle  Ursache  besteht,  — Aphonie  in 
vollkommener  oder  unvollkommener  Ausbildung,  — Para- 
plegic und  Paralyse  entweder  einzclner  Muskeln  oder  gan- 
zer  Muskelapparate,  — Neuralgien  jeder  Art,  so  wie  heftige 
und  anhaltende  rheumatische  und  gichtische  Schmerzen,  — 
Asthma,  hartnackige  Lungencatarrhe  — Epilepsie,  welche 
letzteie  drei  Krankheitsformen,  hotz  einzelner  iiber  ihre  Hcil- 
baikeit  durch  den  Gebrauch  der  Moxa  bestehender  Beob- 
achtungen,  dennoch  in  der  Mehrzahl  der  Fade  aufserhalb 
des  Bereiches  der  Wirksamkeit  dieses  Mittels  liegen  mdgen.  — 

Med.  cliir.  Encycl.  VII.  Bd.  19 
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Im  Uebrigcn  ist  endlich  rticksfchtiich  des  iherapeutischcn  Er- 
folees  dcsselben  Miltels  zu  bemerken,  dafs  eine  einmalige 
Anwendung  diesen  Erfolg  nicht  immer  begriindcn  kann, 
soDdern  dafs  die  Moxa  in  vielen  Fallen  einer  ofteren  Wie- 
derholung  bedarf,  ja,  oft  zwanzigmal  und  dariiber  erneuert 
werden  mufs,  urn  diejenige  Wirkung  hervorzubringen,  dc- 
ren  Erreichung  dnreb  ihren  Gebrauch  moglich  ist. 

III.  Kalium.  v.  Grcife  (S.  dessen  ond  v.  JValther  s 
Journ.  f.  Cbir.  u.  Augenh.  Bd.  XIV.  p.  627)  war  der  erste 
der  sicli  des  Kaliummetalls  als  Aetzmiltel  bediente.  Um  es 
anzuwenden  schneidet  nian  Pappdeckel  in  der  Form  aus,  m 
welch er  die  Stelle  cauterisirt  werden  soli,  befeuchtet  sie  mit 
Wasser,  legt  sie  auf  die  zu  cauterisirende  Stelle,  schutzt  die 
Umgegend  mit  nassen  Compressen,  legt  ein  Stuck  zusammen- 
geknetetes  Kalium  in  den  Pappausscknitt,  traufelt  einige 
TropfenWasser  auf  das  Metall,  und  verbindet  nach  derLs- 

tion  die  gebrannte  Stelle  mit  Cerat. 

Die  Verbrennung  erfolgt  aufserst  scbnell,  wobei  der 
Schmerz  bald  aufhort.  Dabei  ist  er  nicht  so  lebhaft  wie  bei 
der  Anwendung  des  Ferrum  candens,  der  Moxau.s.w  die 
Anwendung  selbst  hat  nicht  so  viel  Abschreckendes  als  che 
des  Gluheisens,  dessen  Zwecken  es  ganz  nachkommt.  Es 
wurde  das  Kalium  als  Causticum  bereits  in  mehreren  Ge- 


lenkleiden  mit  Erfolg  angewandt. 

IV  Das  angeziindete  Schiefspulver  ist  in  seinei 

chirurgisd.cn  Anwendung  als  Aetemittel  fast  vcraUet  urn 
wird  von  der  heutigen  Heilkunde  wenig,  ausschhefshch  aber 
nur  nach  dem  Bifs  des  tollen  Hundes  zur  Zersetzung  un 
Zerstttrung  des  in  die  Bifswunde  gebrachten  Wuthgiftes  ge- 
braucht.  VFiewohl  in  dieser  Beziehung  gegenwarfag  as  < 
gemein  die  Anwendung  des  Gluheisens  der  des  Schiefspu  - 
vers  vorgezogen  wird,  so  ruhmte  man  von  lesun  oc\ 
besonders  den  mit  seinem  Gebrauch  verbundenen  \oilheil,. 
mittelst  desselben  aUe  einzehien  Puncte  in  dem  ganzen  E m- 
fange  einer,  mit  gerissenen  Randern,  ungleichem  Grunde 
und  verborgenen  Sinuositaten  in  ihren  Wandungen,  verse- 
henen  Bifswunde  sicherer  als  mit  einem  Gliiheisen  erreichen 
zu  konnen,  welches  sich  wegen  seiner  bestimmten  un  un- 
wandelbaren  Form  weniger  leicht  dem  ungleichen  Um  ance 
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tier  Wunde  anzuschmiegen  vermag.  Derselbe  Vortheil,  den 
in  dieser  Beziehung  das  Schiefspulver  unleugbar  gewahrt, 
diirfte  sich  aber  auch  durch  den  Gebrauch  dcs  Gliiheisens 
dann  erreichen  lassen,  wcnn  dasselbe  von  solcher  Form  und 
Grofse  ge  wall  It  wild,  dais  es  bei  seinem  Eindringen  in  die 
Tiefe  der  Wunde  diese  dergestalt  ausdehnt  und  erweitert, 
dafs  es  mit  jedem  Puncte  derseiben  in  unmittelbare  Beriih- 
rung  treten  mufs.  Ueberdies  aber  ist  es  bei  der  Anwen- 
dung  des  Schiefspulvers  niclit  zu  iibersehen,  dafs  seine  Wir- 
kung  nur  eine  rein  momentane  sei,  die  sich  auf  den  Augen- 
blick  der  Explosion  selbst  beschrankt,  und  von  der  man 
deskalb  niclit  berechtigt  ist,  eine  solche  Entwickelung  von 
Warmestoff,  noch  eine  so  nachdriickliche  Einwirkung  des- 
selben  zu  erwarten,  wie  diese  zur  wirklichen  Zerstorung  des 
Wuthgiftes  als  nothwendig  angenommen  werden  darf.  — 
Bei  dem  Gebrauche  des  Schiefspulvers  in  der  fraglichen 
Beziehung,  werden  die  Bifswunden  mit  demselben  im  mog- 
lichst  feinen  Zustande,  nach  und  nacli,  und  vorsichtig  (um 
keinen  leeren  Raum  zu  lassen)  angeftillt,  und  darauf  das 
Schiefspulver  angeziindet;  — oder,  es  werden  die  Bifswun- 
den vorher  ausgesclinilten,  und  wo  dies  nicht  ausfiihrbar  ist, 
wiederholentlich  scarificirt,  darauf  mit  aufgesetzten  Schropf- 
kopfen  so  lange  behandelt,  als  diese  noch  Blut  aus  den 
neuen  Schnittwunden  hervorzuziehen  vermogen,  und  dann 
erst  die  Ausfiillung  mit  Schiefspulver  und  dessen  Anziiiidung 
vorgenommen.  ■ — Unter  den  neueren  Acrzten  hat  beson- 
ders  Huf eland  (Journ.  der  praktischcn  Heilkunde,  XYI.  Bd. 
4tes  Heft,  S.  113)  das  in  Rede  stehende  Mittel  empfohlen. 

Andere  Arten,  den  Warmestoff  als  Aetzmittel  anzuwenden, 
bestehen  theils  in  dem  veralteten  Gebrauch  der  Brennglaser, 
(S.  d.  A.)  und  der  Concentration  der  Sonnenstralilen  durch 
diese  in  ihren,  auf  irgend  eine  organische  Oberfliiche  ver- 
legten  Brennpunct,  tlieils  in  der  Anwendung  der,  nach  Dzon- 
di  s Yorschlage  auf  die  Haut  geleiteten  heifsen  Wasserdampfe. 
Beide  Verfahren  sind  in  ihren  Wirkungen  der  Moxa  analog, 
erreichen  sie  aber  nicht,  und  diirfen  daher  als  praktisch  ent- 
behilich,  und  nur  als  in  historischer  Beziehung  bemerkens- 
wertli  betrachtet  werden. 

V.  Das  kaustische  Kali,  oder  der  Actzstein 
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(Kalicamttcum,  Lapis  causticus  Chirurgorum)  wird  cntwe- 
der  in  fester,  oder  in  flussiger  Gestalt  angewandt.  In  der 
ersten  Form  dient  er  entweder  zur  Fontanellbildung,  oder 
zur  Eroffnung  von  Abscessen.  In  beiden  Fallen  soli  das 
Mittel  die  Hautdecken  entweder  ganz,  oder  dem  grofsten 
Theile  nacb  durch  Zerfressung  zerstoren,  in  beiden  Fallen 
aber  kann  es  wegen  seiner  Zerfliefsbarkeit  nur  mittelst  eines 
gefensterten  Pilasters  angewandt  werden.  — Fur  die  Eroff- 
nuiw  von  Abscessen  zieht  man  den  Aelzstein  der  Lanzetle 
dann  vor,  wenn  man  entweder  bei  s.  g.  kalten,  Congestions- 
oder  Lymph-Abscessen  in  deren  Wandungen  einen  bo  e- 
ren  Grad  von  Yitalitat,  urn  durch  sie  die  Eiterhokle  fiir  die 
nachfolgende  Yereinigung  und  Yernarbung  geneigt  zu  ma- 
cli  en,  erweeken,  — oder  bei  metaslatischen  und  cntiscken 
Abscessen  die  metastatisch  entstandene  Ablagerung  fixiren, 
oder  endlich  solche  Abscesse  Offnen  will,  welche  fur  die 
Onkotomie  mit  der  Lanzette  noch  nicht  hinlanglich  gerei  t 
sind  aber  wegen  obwaltender  Gefahr  von  Eitersenkungen 
oder  wegen  anderer  dringender  Umstande  in  ihrem  Yerlauf 
zur  Reife  beschleunigt  werden  miissen.  — Zur  Fontanell- 
bildung ist  der  Aetzstein  vor  alien  andern,  zu  demsclben 
Zweck  fiihrenden  Mitteln  besonders  bei  dem  Knocbenfrak 
der  Wirbelbeine  (dem  s.  g.  Pott’schenUebel)  m Gebraucb 
und  von  Potty  Boyer  und  vielen  andern  angesehenen  un  - 
arzten  vorzugsweise  empfohlen.  - Urn  von  dem  Aetzsteme 
in  fester  Form  Gebraucb  zu  machen,  legt  man  ein,  mit  tie 
pflastermasse  sorgfaltig  bestrichenes,  in  seiner  Mitte  mil  einer 
verhaltnifsmafsig  grofsen  Oeffnung  yersehenes  Stack  Lem- 

wand  fest  und  in  der  Art  auf  die  Haul,  dafs  d.e  Oeffnuu, 
in  dem  Pilaster  diejenige  HautsteUe  unbedeckt  lafs  , « 
welche  das  Aetzmittel  einwirken  soil.  Man  unigiebt  dar 
den  XJmfang  jener  Oeffnung  mit  einem  aus  derselben  Heft- 
pflastermasse  geformten  Cylinder,  und  bildet  auf  diese  YVeis* 
einen  Recipienten,  der  nacb  unten  von  der  Haut  und  seit- 
lich  von  dem  Pflastercylinder  begrenzt  ist,  nacb  oben  aber 
frei  bleibt,  urn  in  ihn  den  gepiilvcrten  Aetzstein  lnneinzu- 
sebiitten,  und  durch  ihn  die  weitcre  Ausbreitung  und  das 
Fortkriechen  des  leiclit  zerfliefsenden  Miltcls  verhuten  zu 
konnen.  Nach  gesebebener  Anfullung  jenes  Reopicnfen  nut 
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clem  Aetzmittel  bedeckt  man  dieses  unit  einem  andern  Heft- 
pflaster,  und  legt  iiber  das  Ganze  einen  angemessenen  Ver- 
band.  — Nach  sechs-  bis  achtstiindiger,  rait  sehr  heftigen 
Schmerzen  verbundener  Einwirkung  werde  das  Mittel  vor- 
sichtig  entfernt,  und  es  wird  dann  entweder  schon  die  Wan- 
dungen  eines  Abscesses  durchfressen,  oder  einen  Brandschorf 
gebildet  haben,  den  man  in  denjenigen  Fallen,  in  welchen 
es  sich  um  die  Eroffnung  einer  Eiterkohle  handelt,  mit  der 
Lanzette  durchstofsen  kann,  dessen  spontane  Abstofsung  man 
aber  erwarten  mufs,  wenn  die  Bildung  eines  Fontanells  be- 
zweckt  wird.  — Die  Anwendung  des  Aetzsteines  in  fltifsiger 
Form  findet  bei  torpiden  Geschwiiren,  Fisteln  dcren  Auf- 
schlitzung  Hindernisse  entgegenstehen,  und  bei  vergifteten 
Wunden  enhveder  in  Gestalt  von  Einspritzungen,  oder  von 
Umschlagen  statt.  Die  Starke  der  durch  destillirtes  Wasser 
gebildeten  Auflosung  ist  nach  der  Reizempfanglichkeit  des 
kranken  Subjectes  und  nach  der  beabsichtigten  Energie  der 
Einwirkung  verschiedcn.  Im  AUgemeincn  aber  geniigt  fiir 
die  Behandlung  von  Fisteln  und  Geschwiiren  ein  Yerhiilt- 
nifs  des  Aetzsteines  zum  Wasser  von  1 zu  48,  — fiir  die 
Zerstorung  des  Giftes  in  vergifteten  Wunden  ist  das  Ver- 
haltnifs  von  1 zu  4 nicht  zu  stark. 

VI.  D as  salpetersaure  Silbcr,  oder  der  Hdllen- 
stein.  (Argentum  nitricum  fusum.  Lapis  infernalis ) wird 
ganz  wie  der  Aetzstein  entweder  in  fester  Gestalt  — und 
dann  in  der  Form  eines  gefensterten  Pilasters  « — oder  in 
Auflosung,  und  in  denselben  Krankheitsformcn  und  zu  den- 
sclben  therapeulischen  Zwecken  wie  jener  gebraucht.  Bei 
seiner  Anwendung  durch  ein  gefenstcrles  Pflaster  mufs  es, 
wie  der  Aetzstein,  vorher  zu  einem  feinen  Pulver  zerrieben, 
iiberdies  aber,  wegen  seiner  geringeren  Zerfliefsbarkeit,  nach 
geschehener  Einfiillung  in  den  aus  Heftpflastermasse  gebil- 
deten Recipienten,  mit  einem  Tropfen  Wasser  vermischt  und 
angefeuchtet  werden,  da  das  salpetersaure  Silber  wie  der 
Aetzstein  in  vollkommen  starrer  und  trockener  Gestalt  nicht 
cauterisirend  wirkt,  und  deshalb  einer  Vermisckuug  mitWas- 
ser  bedarf,  welche  aber  beim  Gebrauche  des  Aetzsteines 
aus  dem  Grunde  unnolhig  war,  weil  bei  der  grofsen  Zer- 
fliefsbarkeit dieses  Mittcls  schon  die  bloi'se  Hautausdunstung 
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hinreicbend  ist,  dasselbe  aus  dera  starrcn  und  trocknen  Ag- 
gregatszustande  in  den  fliissigcn  und  feuchten  tiberzufiibren. 

Wcgen  seiner  geringeren  Aufloslicbkeit  kann  aber  auch 

das  salpetersaure  Silber  als  Aelzmittel  aus  freicr  Hand,  und 
in  einer  s.  g.  Porte-pierre,  zu  einem  Stiickchen  von  regel- 
mafsiger  Form,  eingesclilossen,  zur  Setup  fun  g eiternder  11a- 
chen,  in  denen  man  entweder  bei  vorhandenem  Torpor 
cinen  hoberen  Grad  von  Lebenstbatigkeit  erwecken,  oder 
zu  tippige,  scblappe  Granulation  zerstoren  will,  — oder  zur 
Einreibung  in  die  erhabenen  Wandungcn  eines  torpiden 
Abscesses  gebrauclit  werden.  In  alien  Fallen  aber,  in  denen 
dasselbe  Mittel  auf  eine  trockene  Hautflacke  angewendet  wer- 
den soli,  mufs  es  vorber  mitXVasser  angefeuchtet  weiden. 

VII.  Das  atzende  salzsaure  Qnecksilber,  der 
Sublimat  ( Hydrargyrum  munaticum  corrosivum , Mercu- 
rius  sublimatus  corrosivus ) dient  zur  Zerstorung  der  im  Zell- 
gewebe  der  Haut  befmdlichen  scirrbosenDegenerationen,  der 
Feigwarzen  und  anderer,  fur  diese  Art  der  Zerstorung  ge- 
cigneter  Aftergcbilde.  Es  wird  inzwischen  dieses  Mittel  w e- 
gen  der  ihm  feblenden  Sicherkeit  in  seinen  destructiven  Wir- 
kungen  nur  wenig  und  selten  benutzt,  denn  es  wirkt  mehr 
reizend  als  zerstorend,  und  liinterlafst  deslialb  dort,  wo  nacb 
seiner  Anwcndung  keine  vollstandige  Desti’uction  eifolgt, 
eine  beftige  Entziindung  der  von  ibm  getroffenen  Theile.— 
Es  giebt  mehrere  Arten,  den  Sublimat  als  Aetzmittel  Beliufs 
der  Zerstorung  organiscber  Afterproductionen  anzuwenden; 
die  v.  Grafe  scbe  als  die  vorziiglichste  besteht  in  dem  Ge- 
braucli  einer  Paste,  welche  aus  gepulvertem  Sublimat  und 
so  vielem  mit  destillirtem  Wasser  vermiscbtem,  arabiscbem 
Gummi,  als  zur  Bereitung  eines  Teiges  von  mittlercr  Con- 
sistenz  erforderlicb  ist,  gewonnen,  in  dei  Dicke  einer  une 
auf  die  zur  Zerstorung  bestimmte  Flacbe  getragen,  mit  ir- 
gend  einem  indiffcrenten , die  wcitere  Verbreitung  dicser 
Paste  hindernden  Stoffe  bedeckt,  und  mit  der  zu  zerstoren- 
den  Flache  so  lange  in  Berubiung  gelassen  wird,  als  der 
Kranke  entweder  die  sicb  entwickeluden  heftigen  Schmer- 
zen  zu  ertragen  vermag,  oder  bis  der  Zwcck  dcr  beabsicb- 
ligten  Zerstorung  erreicbt  ist.  (S.  v.  Grdfe's  Journ.  Bd.  IX. 
S.  160.)  — Zur  Entfernung  fungoser  Excrcscenzen  auf  feucb- 
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ten,  secernirenden  Flachen  wild  der  Sublimat  zuweilen  m 
Form  eines  auf  diese  gestreueten  Palvers,  zur  Destruction 
oder  Belebung  calloser  Fistelwandungen  im  aufgelosten  Zu- 
stande  u.  s.  w.  benutzt.  — Yergl.  Gorrosiv- Unguent. 

VIII.  Der  Arsenik  ( Arsenicum  album)  ist  vorzfig- 
lich  fiir  die  Zerstorung  carcinomatoser  Metamorphosen  in 
Gebrauch.  Besonders  eignet  er  sich  fur  die  Vertilgung  des 
Hautkrebses,  durch  dessen  ganzeDicke  sich  fuglich  die  zer- 
stdrende  Wirkung  dieses  Mittels  erstrecken  kann,  wahrend 
das  Krebsgeschwiir  driisigter  Gebilde  fiir  die  Anwendung 
des  Arseniks  deshalb  minder  geeignet  ist,  weil  hier  die 
krebshafte  Entartung  gewohnlich  weiler  in  die  Tiefe  und 
uber  den  Piuikt  hinausgeht,  bis  zu  welchem  sich  meistens 
nur  die  zerstorende  Wirkung  jeues  Mittels  auszubreiten  ver- 
mag.  — Einer  aprioristischen  Theorie  zu  Folge  mufs  bei 
dem  Gebrauche  des  Arseniks  als  Aelzmittel  eine  Vermischung 
desselben  mit  anderen  diffcrentcn  Stoffen  als  unzweckmafsig, 
und  — da  der  Arsenik  selbst  das  eigentlich  cauterisirende 
Agens  darstellt  — dessen  reincr,  unvermischter  Gebrauch, 
bei  welchem  dem  reinen,  gepulverten  Arsenik  nur  allein  ein 
indiflerentes  Vehikei  (als  einfaches  Felt  oder  Wasser)  hin 
zugefugt  wild,  als  vorzuglicher  erscheinen.  ISichtsdestowe- 
niger  hat  dennoch  die,  in  der  letzten  Halite  des  vorigen 
Jalmhundevts  durch  den  franzosischen  Wundarzt  Baseilhac 
(der  unter  dem  IS  amen  Frere  Cosine  in  der  Chirurgie  be- 
kannter  ist)  eingefuhrte,  mit  der  Benennung  des  Cosraischen 
Mittels  bezeiclniete  Mischung  den  entschiedcnsten  Beifall  vie- 
ler  ausgezeichneten  Wundarzte  erhalten  und  ein  sehr  be- 
deutendes,  auch  noch  heute  nicht  erloschenes  Ansehen  in 
der  Chirurgie  gewonncn.  Es  enthalt  diese  Mischung  aufser 
dem  Arsenik  noch  eincn  starkeren  Antheil  von  Zinnober 
und  einen  geringeren  von  Drachenblut  und  Schuhsohlen- 
Asche.  Rep.  Cinnabaris  arlificialis  5)).  Cinerum  solearum 
calceamentorum  gr.  vj]).  Sanguinis  draconis  gr.  xj j.  Al'senici 
albi  3]j.  M.  fiat  pulvis  subtilissimus.  Sie  wild  in  Gestalt 
eines  feinen  Pulvers  mitFett,  mit  Wasser  oder  mit  Speichel 
zu  einem  Teige  gemacht,  diescr  mittelst  eines  Spatels  oder 
Myrtlienblalts  in  der  Dicke  einer  halben  Linie  auf  den  ab- 
gctrockneten  Grund,  zugleich  aber  auch  fiber  die  Rander 
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ties  Krebsgeschwiires  gestrichen,  und  die  so  aufgetragene, 
den  Grund  und  zugleich  die  Rander  des  Geschwiires  be- 
deckende  Paste  nach  dem  iilteren  Yerfahren  zunachst  mit 
Spinnweben,  oder  gescbabtem  Eicheuschwamm , oder  dem 
aus  verbrannter  Leinwand  gewonnenen  Zunder,  oder  irgend 
einem  andern  weichen,  absorbirenden  Material  bedcckt,  und 
dariiber  ein  Goldschltigerhautchen,  iiber  dieses  ein  Sliick- 
chen  Blase  und  zuletzt  iiber  das  Ganze  ein  passender  Yer- 
band  gelegt,  — nach  dem  Rathe  neuerer  Wundarzte  aber 
die  Paste  frei,  und  vollig  unbedeckt  gelassen.  Bald  darauf 
entwickeln  sich  brenn6nde  Schmerzen,  die  gewolmlich  einen 
sehr  hohen  Grad  von  Heftigkeit  erreichen,  leicht  convulsive 
Zufalle  verursachen  und  oft  mit  einer  bedeutenden  Ge- 
schwulst  und  erysipelatoser  Entziindung  der  Umgegend  ver- 
bunden  sind.  Haufig  entsteht  auch  unter  dem  Teige  Blu- 
tung  aus  dem  Geschwiire,  welch  e am  besten  und  sichersten 
durch  erneuertes  Einstreuen  des  trocknen  Cosmisclien  Pul- 
vers  gestillt  wild.  Je  bedeutender  und  sclimerzhafter  die 
von  dem  Mittel  erzeugten  Zufalle  sind,  desto  geniigender 
und  erfreulicher  pflegt  der  spiitere  Erfolg  desselben  zu  sein. 
Bei  langerer  Einwirkung  jener  Paste  auf  den  Grund  des 
Geschwiires  gestaltet  sich  jene  zu  einem  Brandscliorf,  der 
durchaus  unberiihrt  bleiben,  als  ein  Tsoli  me  tangere  be- 
trachtet,  und  nur  allein  durch  die  Natur  selbst  abgestofsen 
werden  mufs.  Dies  geschieht  friiher  oder  spater,  am  vier- 
ten,  achten,  vierzehnten  oder  zwanzigstcn  Tage.  Je  spater 
aber  der  Brandschorf  abgestofsen  wird,  und  je  liingere  Zeit 
er  mit  der  unter  ihm  liegenden  Geschwiirllache  in  A ei  bin- 
dung  bleibt,  desto  mehr  und  desto  entschiedener  pflegt  das 
Aetzmittel  in  die  Tiefe  eingegriffen  zu  liaben,  und  urn  so 
sicherer  der  Erfolg  seiner  Anwendung  zu  sein,  weshalb  cs 
als  ein  giinstiger  und  erfreulicher  Umstand  zu  betracliten 
ist,  wenn  sich  jener  Brandschorf  mehrere  AVochen  hindurch 
ohne  abzufallen  auf  der  Geschwiirllache  erhalt.  Selten  aber 
lOset  sich  dieser  Schorf  in  seinem  ganzen  Umfange  auf  ein- 
mal,  sondern  ofter  nur  an  einzelnen  Punkten  seines  Randes, 
wahrend  die  Mitte  noch  fest  mit  dem  Geschwiire  zusammen- 
hangt.  Die  friiher  als  die  Milte  abgelosten  Rander  konnen, 
weil  sie  leicht  fur  eine  wiederholle  Zernmg  der  ganzen 
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Kruste  die  Veranlassung  werden,  mit  einer  scharfen  Scheere 
vorsiclitig  abgetragen  werden.  — Zeigt  nach  der  ganzlichen 
Entfernung  des  Brandschorfes  das  Geschwiir  einen  reinen, 
productiven  Grund,  so  hat  das  Mittel  den  Zweck  seiner  An- 
wendung erfiillt,  und  es  erfolgt  dann  gewohnlich  die  Ver- 
narbuug  oline  Schwierigkcit  unter  Auflegung  eines  mit  Di- 
gestivsalbe  bestrichenen  Plumaceaux.  Hatte  aber  der  Schorf 
beim  Abfallen  cine  unrcine  Geschwiirflache  zuriickgelassen, 
so  ist  dann  der  Zweck  des  Aetzmittels  vcrfehlt,  der  indessen 
oft  durch  eine  wiederholte  Anwendung  mit  giinstigerem  Er- 
folge  erreicht  wird.  (Ueber  die  Hellmund  sche  Methode, 
das  Cosmische  Mittel  anzuwenden,  vergl.  den  Artikel:  Anti- 
cancrosa.) 

IX.  Der  Brech weinstein  ( Tartarus  stibiatus ) stellt 
in  seiner  Einwirkung  auf  die,  mit  ihm  in  unmittelbare  Be- 
rtihrung  gebrachte  Hant  wcniger  ein  die  organische  Ober- 
flache  zerstorendes,  als  vielmehr  ein,  ihre  Yitalitiit  eigenthum- 
lich  umstimmendes  und  in  der  Haut  eine  besondere  Pro- 
ductivitat  hervorrufendes  Aelzmittel  dar,  welches  bei  liinger 
fortgesetztem  Gebrauche  freilich  auch  eine  brandige  Zcrsto- 
rung  der  Haut  bewirken  kann,  dessen  Anwendung  ftir  the- 
rapeutische  Zwecke  aber  bis  zu  einem  solchen  Grade  nie 
gesteigert  zu  werden  pflegt.  • — Der  Brechweinstein  wirkt 
durch  die  eigenthiimlichen  den  Kuhpocken  ahnlichen  Pu- 
stelu,  die  er  auf  denjenigen  Stellen  der  Hautoberllache,  auf 
die  er  hinreichend  eingewirkt  hat,  hervorruft,  als  ein  dcri- 
virendes  und  contrastimulirendes  iiufseres  Mittel.  Seine  An- 
wendung ist  in  alien  denjenigen  Fallen  gestattet  und  zweck- 
mafsig,  in  welchen  iiberall  die  Erzeugung  eines  Gegenreizes 
oder  einer  ableitenden  Thatigkeit  auf  der  Hautoberllache  als 
angezeigt  erscheinen  darf,  und  obwohl  man  bisher  haupt- 
sachlich  nur  im  Keuchhusten,  bei  amaurotischer  Amblyopie, 
zuriickgetretenen  Hautausschlagen,  Geisteszerriittungen,  chro- 
nischen  Entziindungen  der  Augen,  Gelenke  u.  s.  w.  von 
dem  Brechweinstein  als  Aetzmittel  Gebrauch  gemacht  hat, 
so  ist  doch  dadurch  der  Kreis  seiner  Anwendung  noch  kei- 
nesweges  geschlossen  und  crschopft.  — Am  besten  wil'd  er, 
in  1 01  m einer  Salbe  und  mit  vier  Theilen  oder  wcniger 
Fett  vcrmischt,  zu  Einreibungen  in  die  Haut  benutzl,  wclchc 
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Einreib  ungen  clem  lcidcnden  Organ  so  nahe  als  moglicb  ge 
macht  und  taglich  mehrere  Male  wiederholt  werden.  Einige 
Tage  nacli  der  ersten  Einreib ung  konimen  auf  der  von  ihr 
getroffenen  Hautstelle  unter  juckenden,  brennenden  Scbmer- 
zen  kleine  Pusteln  hervor,  die  an  Umfang  schnell  zunehmen, 
an  Grofse  und  Form  den  Kuhpocken  sehr  abnlicb  werden, 
und  wie  diese  einen  erst  spater  abfallenden  Schorf,  und  un- 
ter diesem  eine  nocb  lange  sicbtbare  Narbe  zuriicklasscn. — 
Die  Art  und  Weise,  auf  welche  man  die  Einreibungen  der 
Breckweinsteinsalbe  anstellt,  ist  im  Allgemeinen  gleichgiiltig, 
damit  aber  die,  die  Einreibung  verrichtenden  Finger  nicht 
auch  von  der  Wirkung  des  Mittels  getroffen  werden,  ist  es 
am  zweekmafsigsten,  diese  Einreibung  mit  einem,  aus  emem 
Stiickcben  Tbierblase  geformten  Ballen,  der  die  Salbe  ein- 
geschlossen  enthalt  und  an  seinem  Grunde  von  mebreren 
JSadelsticben  durebbobrt  ist,  durcli  deren  kleine  Oeffnungen 
iene  beim  Einreiben  hindurebdringt,  zu  verriebten.  — Lan- 
ger  als  bis  zur  volligen  Ausbildung  der  Pusteln  darf  die 
Anwendung  des  Mittels  auf  dieselbe  Hautstelle  niebt  fort- 
gesetzt  werden,  weil  sonst  brandige  Zerstorung  darnach 

erfolgt. 

X.  Her  gebrannte  Alaun  ( Alumen  ustum)  ist  mi- 
ter alien  denjenigen  Mitteln,  die  zu  den  potenziellen  Cau- 
terien  gereebnet  werden,  das  mildeste,  das  auf  den  mit  der 
Epidermis  bedeckten  Hautstellen  gar  keine  atzende  Wir- 
kung ausubt,  und  eine  solcbe  nur  an  absondernden,  odei 
von  der  Oberbaut  entblofsten  Flacben,  immer  aber  nur  m 
einem  geringen  Grade  erzeugt,  mid  weniger  einen  wirkb- 
cben  Schmerz,  als  allein  ein  wenig  empiindbebes  Jucken 
bervorruft.  — Man  bedient  sicb  desselben  vorzugsweise  bei 
Wunden  und  Geschwuren,  urn  scbwammigte  Auswuchse  und 
zu  iippige  Flciscbwarzcbenbildung  zu  zerstoren  oder  zu  be- 
scliranken,  oder  um  m eiternden  Flacben  einen  boberen 
Grad  von  Yitalitat  zu  erweeken.  In  alien  Fallen  seiner  An- 
wendung  wild  der  Alaun  als  trockenes  Pulver  in  die  fur 
seine  Einwirkung  bestimmten  Stellen  gestreut.  — Zur  Zer- 
s to  rung  von  Muttermalern  ist  der  Alaun  wegen  zu  sebwa- 
cher  Wirkung  weniger  als  andcre  Aetzmittel  geeignet. 

XI.  Der  ungclbscbte  Kalk  (Calcar ta  usla,  cals 
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viva)  wird  entweder  zur  Zersthrung  der  in  Gestalt  von  Flek- 
ken  auf  der  Haut  haftenden  Muttermaler,  oder  fiir  die  Aus- 
rottung  von  Haaren  auf  denjenigen  Hautstellen  benutzt,  an 
welchen  deren  Gegenwart  Entstellung  und  Verunstaltung 
verursaclit.  — Fiir  den  crsten  Zweck  und  fiir  die  Beseiti- 
gung  von  Muttermalern  empfiehlt  sich  am  inehrsten  eine 
breiartige  Mischung  aus  gleichen  Theilen  ungeloschten  Kalks 
und  schwarzer  oder  venediscber  Seife,  die  mittelst  eines  ge- 
fensterten  Pilasters  nach  allgemeinen  Grundsatzen  angewandt 
wird. — Als  Depilatorium  aber,  und  fur  die  Ausrottung  von 
Haaren  dient  weniger  der  Kalk  an  und  fur  sich  als  eine 
Verbindung  desselben  mit  deni  Arsenik  in  Gestalt  des  Ar- 
senik - Schwefels  (dess.  g.  Rauschgelb,  Auripigmentum,  einer 
durch  Zusammenschmelzen  von  neun  Theilen  Arsenik  und 
einem  Theile  Schwefel  vereinigtcn  Masse).  Das  Verhaltnifs 
beider  Theile  zu  einander  ist  verschicden,  je  grofser  aber 
der  Antheil  des  Arsenik -Schwefels  ist,  desto  heftiger  ist  die 
atzende  Wirkung  der  bereiteten  Mischung,  und  nach  der 
Energie  des  Eingriffes  den  man  bezweckt,  vermischt  man 
eine  bestimmte  Menge  Kalk  mit  dem  zwolften,  achten,  oder 
vierten  Gewichtstheil  Arsenik-Schwefel.  Ein  aus  diesen  bei- 
den  Bestandtheilen  in  verschiedenem  Verhaltnifs  bereitetes 
Pulver  wild  auf  verschiedene  Weise  zu  einem  Teige  von 
mittlerer  Consistenz  geformt.  Je  nach  demjenigen  Material, 
das  man  zur  Bildung  dieses  Teiges  wablt,  ist  wiederum  die 
Kraftigkeit  der  Wirkung  des  in  Rede  stehenden  Mittels  ver- 
schieden.  Verbindet  man  namlich  das  aus  Kalk  und  Arse- 
nik-Schwefel bestehende  Pidver  mit  Aetz-Kali-Lauge  bis 
zur  gehorigen  Consistenz,  so  erreicht  man  dadurch  die  starkste, 
durch  Verbindung  des  Pulvers  mit  Fett  zu  einer  Salbe  eine 
schwachere,  und  endlich  durch  dessen  Vermischung  mit 
Starkemehl  ( Amylum ) und  Wasser  die  schwachste  atzende 
Wirkung.  Die  letzte  Bereitungsart,  eine  Verbindung  des 
ungeloscbten  Kalks  mit  Arsenik-Schwefel  ( Auripigment), 
Amylum  und  Wasser  (Rep.  Calcariae  ustae,  Amyli  ^ gjfi. 
Auripigmenti  3}.  m.  f.  pulvis  subtilissimus,  cui  sensim  et  ni- 
ter terendum  adde:  Aquae  destillatae  q.  s.  ad  justam  spissi- 
tudinem),  ist  fur  die  praktische  Anwendung  Behufs  der  Aus- 
roltung  von  Haaren  deshalb  die  gebrauchlichste,  weil  sic 
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nicht  bo  leickt  >vic  die  anderen  starkeren  IVIischungen  die 
Haut  ansreift  und  zerstort.  Eiue  aus  den  genannten  Be- 
standtkcilen  in  dem  gehorigen  Yerkaltnifs  bereitete  Paste 
tra^t  man  mittelst  eines  Pflasterspatels  auf  die  mit  Haaren 
besetzte  Hautstelle,  lafst  auf  dieser  die  Paste  trocknen,  auch 
wolil  nock  einige  Zeit  langer  mit  der  Haut  in  Bertihrung, 
um  sodann  das  Ganze  mitYVasser  abzuwaschen,  wobei  ge- 
wbhnlicli  die  Haare  von  selbst  mitgeken,  oder  dock  sonst 
okne  Sckwierigkeit  ausgezogen  werden  konnen.  In  der 
Mekrzakl  der  Falle  aber  hilft  das  so  bereitete  Mittel  nur 
auf  kurze  Zeit,  indem  bald  darauf  die  Haare  wieder  zu 
wacksen  pflegen  und  dann  die  erneuerte  Anwendung  des 
eben  besekriebenen  Aetzmittels  erfordern. 

XII.  Die  Spiefsglanzb utter  ( Liquor  Stibii  murid - 
tici,  Butyrum  Antimonii')  ist  ein  sehr  keftiges  und  kraftig 
wirkendes  Aetzmittel,  das  nur  im  fliissigen  Zustande  ange- 
wandt  werden  kann  und  mit  alien  fliissigen  Aetzmilteln  den 
Nacktheil  gemein  kat,  dafs  es  sick  eben  wegen  seines  fliis- 
sigen  Zustandes  leickt  iiber  die  fur  seine  Einwirkung  be- 
stimmten  Steflen  und  weiter  als  man  es  eigentbek  beabsick- 
tigt  verbreitet,  und  eine  iiber  den  therapeutischen  Zweck 
seiner  Anwendung  kinausgekende  zu  sekr  extensive  XV  ir- 
kung  erzeugt.  — Friifier  hatte  man  den  Gebrauck  der  Spiefs- 
glanzbutter  als  Aetzmittel  in  vielen  Fallen,  namentlick  bei 
fungosen  Geschwiiren,  im  Knockenfrafse,  gegen  den  Bifs  des 
tollen  Hundes  ( Colombier ),  zur  Zerstorung  von  Polypen 
( Loffler ),  XVarzen  u.  s.  w.  empfolilen;  die  keutige  Ckirur- 
gie  bedient  sick  derselben  inzwiseken  nur  in  der  Augen- 
keilkunde,  zur  Beseitigung  von  stapkylomatosen  Metamor- 
pkosen  und  Regenbogenkaut-Vorfaflen,  und  mackt  von  dem- 
selben  im  verdiinnten  Zustande  (d.  k.  mit  Salzsaure  ver- 
misekt,  weil  Wasser  die  Spiefsglanzb  utter  zersetzt)  allenfalls 
auch  im  Pannus,  bei  Yerdunkelungen  der  Hornkaut  und 
Carunkeln  der  Bindehaut  des  Augapfels  Gebrauck.  — Im 
reinen  Zustande  angewandt  wird  das  in  den  Offlcinen  be- 
reitete Aetzmittel  okne  weitere  Yeranderung  mittelst  ernes 
klcinen  Haarpinsels  — der  nur  moglichst  wenig  von  dem 
Mittel  aufnehmen  darf,  und  wabrend  die  Augenbder  hm- 
reickcnd  von  einander  entfernt  gebaltcn  werden  — auf  die 
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krankhafte  Metamorphose  getragcn  und  mit  dicscr  so  langc 
in  Beriilirung  gelassen,  bis  sich  auf  ihrer  Oberflache  ein 
weifser  Brandschorf  zu  bilden  anfangt.  Sobald  dieses  ge- 
schieht  darf  die  Anwendung  des  Mittels  nicht  langer  fort- 
gesetzt,  und  es  mufs  sogleich  der  in  dasselbe  getauchte  Pin- 
sel  zuriickgezogen  werden,  worauf  man  sogleich  mittelst 
eines  andern,  grofsercn,  in  Milch  getauchten  Pinsels  von 
dem  Auge  diejenigen  Theilchen  des  Aelzmittels  abwischt, 
die  etwa  noch  im  lliissigen  Zustande  der  von  demselben  be- 
riihrtcn  Stelle  anhangen,  und  sich  iiber  andere  Theile  des 
Auges  verbreiten  konnten.  Das  Auge  werde  gleich  darauf 
geschlossen,  imd  nur  erst  nachdem  sich  der  weifse  Brand- 
schorf abgelost  hat,  und  jede  Spur  von  entziindlicher  Reac- 
tion aus  dem  Auge  verschwunden  ist,  darf  die  in  den  mehr- 
sten  Fallen  nolhwendige  Wiederholung  desselben  Mittels 
Statt  linden. 

XIII.  Der  Salmiakgeist  ( Liquor  Ammonii  caustici, 
Spiritus  salts  ammoniaci  causticus')  kann  nur  dann  als  Aetz_ 
mittel  betrachtet  werden,  wenn  er  im  reinen,  unverdiinnteii 
Zustande  gebraucht  wird,  welches  in  der  heutigen  Chirur- 
gie  selten  und  vielleicht  allein  nur  noch  bei  dem  Bifs  der 
giftigen  Viper  zur  Aetzung  der  Bifswunde  und  Zerstorung 
des  in  dieser  befmdliclien  Giftes  gcschieht.  — In  alien  an- 
dern Fallen  wird  wenigstens  der  Salmiakgeist  zweckmafsiger 
durch  andere  Mittel  von  sichrerer  cauterisirender  Wirkung 
vertreten. 

XIV.  Die  Schwefelsaure  ( Acidum  sulphur icum. 
Oleum  Vitrioli)  stellt  ein  Aetzmittel  dar,  das  im  reinen  Zu- 
stande auf  die  organische  Oberflache  getragen  die  Eigen- 
schaft  besitzt,  diese  schnell  und  bald  zu  zerstoren.  Neben 
dieser  kraftigen  Wirkung  hat  es  aber  zugleich  den  Nach- 
theil  aller  fliissigen  Aetzmittel,  sich  — eben  wegen  seines 
fliissigen  Aggregats-Zustandes  — leicht  weiter  zu  verbrei- 
ten, als  dieses  im  Zweck  seiner  Anwendung  liegt,  und  nach 
geschehener  Zerstorung  jauchigte  Eiterung  und  entstellende 
Narben  zuriickzulassen.  Von  diesen  mit  ihrem  Gebrauche 
als  Aetzmittel  gewohnlich  verbundenen  Uebelstanden  kann 
inzwischen  die  Schwefelsaure  durch  ihre  Verbindung  mit 
Crocus  (nach  Rust's  Empfehlung  in  dem  Verhaltnifs  zur 


302 


Caustica. 


Sj-,ure  wie  1 : 10)  zum  Theil  befreit  wcrden,  wodurch  vor 
Allem  dem  Mittel  eine  grofsere  Consistenz  gegeben  und  der 
Nach  theil  einer  zu  sehr  extensiven  Wirkung  vermieden  wird. 
Es  wird  in  dieser  Gestalt  zur  Zerstorung  von  Feigwarzen, 
gewohnliclien  Warzen,  und  andern  Afterproductionen  — in- 
dem  es  auf  sie  mittclst  eines  Haarpinsels  getragen  wird  — * 
mit  vielem  Erfolge,  wiewohl  nicht  ohne  heftige  Schmer- 
zen  gebraucht.  — In  neueren  Zeiten  ist  die  Schwefel- 
siiure  im  reinen,  unvermischten  Zustande  von  Quadri  u.  A. 
gegen  das  Entropium  empfoklcn  worden;  in  welchem  Falle 
aber  mit  ikrem  Gebrauche  wegen  der  Dignitat  des  leiden- 
den  Organes  und  der  Nahe  des  Augapfels  die  grofste  Vor- 
sicht  verbunden  werden  mufs.  Nach  vorheriger  Anlegung 
eines  Heftpflasterstreifens  an  den  Rand  des  oberen  Augen- 
lides  ( welch er  die  etwa  niederrinnende  Schwefelsaure  auf- 
fangen  und  deren  Eindringen  bis  zum  Augapfel  selbst  ver- 
liindern  soil)  werde  ein  Tropfchen  Saure  mittelst  eines  Haai- 
pinsels  oder  eines  Holzstabchens  auf  die  Mitte  des  Augen- 
lides  getragen  und  auf  dessen  Oberflache,  je  nach  der  Ex- 
tensitat  der  krankhaften  Einwartskehrung  in  einem  grofseren 
oder  geringeren  Umfange  ausgebreitet,  — nach  10  bis  loSe- 
cunden  aber  wieder  abgetrocknet,  dann  ein  neues  Tropf- 
chen Saure  auf  dieselbe  Stelle  getragen,  ausgebreitet  und 
wieder  abgetrocknet,  und  dieses  Verfahren  so  lange  wieder- 
holt  bis  sich  die  aufsere  Lamelle  des  oberen  Augenlides 
dergestaUt  zusammenzieht,  dafs  die  vorher  einwarts  gewand- 
ten  Cilien  dadurch  vom  Augapfel  in  der  normalen  Richtuug 
ab warts  gestellt  werden.  - Das  wechselweise  Abtrocknen 
und  Wiederauftragen  der  Saure  hat  keinen  andern  Zweck 
als  eine  zu  weite  Ausbreitung  derselben  und  em  zcrstoren- 
des  Eingreifen  in  die  Struclur  der  aufseren  AugenlidlameUe 

zu  verhiiten.  . . . , 

XV.  Die  rauchende  Salpetersaure  (. Acidum  m- 

tricum,  Spirit us  nitri  f limans)  hat  als  Aelzmittel  dieselben, 

nur  schwachereWirkungen  als  die  Schwefelsaure,  und  wird 

daher  in  denselben  Krankheitsformen  und  auf  dieselbe  Weise 

wie  diese  zur  Zerstorung  von  Codylomen,  Warzen  und 

ahnlichen  Pseudoproductioncn,  aufserdem  beim  Knochen- 

frafs,  beim  Ectropium  u.  s.  w.  benulzt.  Bei  ihrer  Emwir- 
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kung  auf  die  Hautobcrflache  hat  sie  die  Eigenschaft  diescr 
eine  safrangelbe  Farbe  mitzutheilen.  Wegen  des  gerin- 
geren  Effectes,  den  sie  auf  die  Structurveranderung  organi- 
scher  Theile  ausiibt,  mufs  ihre  Anwendung  ofter  als  die  der 
Schwefelsaure  wiederholt  werden. 

XVI.  Die  Sal  zsaure  ( Acidum  muriaticum ) endlich 
ist  in  ihrer  cauterisirenden  Wirkung  wenig  von  der  vori- 
gen  verschiedcn,  und  wild  daher  in  denselben  Fallen  und 
auf  dieselbe  Weise  wie  diese,  aufserdem  aber  auch  in  der 
Augenheilkunde  bei  Staphjlomen  und  Regenbogenhaut-Vor- 
fallen  gebraucht. 

Synonim.  Lat.  Caustica,  Cauteria  (von  xuimjgtov,  von  xaiio,  bren- 
nen),  Escharotica  (von  io/agooj , cine  Kruste  bilden)  und  Cathae- 
retica  (von  y.a&rugi'o),  ableiten).  Franz.  Cautere,  Caustique , Cathc- 
retique,  Escarrotique.  Engl.  Caustik,  Cautery.  Ital.  Cuustico,  ri~ 
medio  corrosivo,  cauterio.  Holland.  Brandciulc  middelen. 
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CAUSTICH  (chem.)  werden  die  dreiAlkalien  genannt, 
wenn  sie  in  reinem  Zustande  ohne  Kohlensaure  sind.  Sie 
erhilzen  sich  dann  mit  Wasser  gemengt,  und  aufsern  eine 
atzende  Kraft  auf  den  organischen  Korper.  L — k. 
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CAUSTICUM  CHIRURGICUM.  S.  Lapis  causticus. 
CAUSTICUM  LUNARE.  S.  Lapis  infernales. 

Dieser  beriihmte  Kurort  liegt  in  dcm 
Dcpartement  des  Hautes  Pyrenees,  in  dem  von  hohen  Ber- 
gen umschlossenen  Thale  von  Lavedan,  sieben  Lieues  von 
Bareges,  und  gilt  naclist  den  beiden  Bagneres  (vergl.  Ency- 
klop.  Worterbucb  Bd.  IY.  S.  626.)  fiir  den  angenehmsten 
Kurort  der  Pyrenaen,  — da  er  aufser  einer  ausgezeichnet 
schonen  Lage  dem  Kurgast  viele  Ressourcen  darbietet. 

Man  behauptet,  dafs  die  Mineralqueben  von  C.  friiher 
als  die  von  Bareges  bekannt,  dafs  sie  schon  Julius  Ccisar 
nach  Beendigung  des  Gabischen  Krieges  besucht  und  letz- 
terer  das  Bad,  welches  noch  seinen  Namen  fiihrt,  fiir  seine 
Soldaten  habe  errichten  lassen.  Eines  sehr  zahlreichen  imd 
zugleich  gliinzenden  Zuspruchs  erfreuten  sich  die  Heilquellen 
von  C.  unter  der  Regierung  von  Franz  I. 

Die  Kurzeit  beginnt  mit  Juni  und  endigt  September. 
Die  einzelnen  Mineralquellen  besitzen  besondere,  zum  lheil 
gut  eingerichtete  Etabbssements,  in  welchen  YVasser-  und 
Douchebader  gegeben  werden;  dahin  gehoren  namenthch 
die  Etabbssements  von  Bruzaud  und  la  Raxllere.  Die 
Douche  der  Fontaine  du  Pre  gilt  fiir  die  starkste  in  den 
Pyrenaenbadern.  Die  iibrigen  bei  den  Thermalquellen  be- 
findbchen  Badeeinrichtungen  sind  zumTheil  sehr  mangelhaft. 

Das  Gestein  der  C.  umgebenden  Berge  ist  Urgebirge, 

feinkorniger,  haufig  verwitterter  Granit. 

Abe  Mineralquellen  zu  C.  gehoren  zu  der  Klasse  der 
Schwefelthermen,  bieten  aber  doch  sowolil  in  ihrem  Gehalte 
als  ilirer  Temperatur  einige  Yerschiedenheiten  dar;  ihre  lem- 
peratur  betragt  24-45°  R.  Man  unterscheidet  zelm  ver- 
schiedene  MineralqueUen,  welche  nach  ihrer  Lage  m ziiei 


Klassen  zerfaben: 

1)  Oestbch  von  C.  an  der  Seite  des  Pic  du  bam  ent 
spriD^cn  • 

a)  La  Fontaine  de  Bruzaud,  von  32°  R. 

b)  La  Fontaine  de  Poze,  von  365°  R. 

c)  LaFontaine  de  laReine,  oder  des  Espagnols, 

von  39°  11.  d)  La 
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r?)  La  Fontaine  de  Cesar,  von  40°  R.,  — unter 
alien  Mineralquellen  die  reichhaltigste. 

2)  Siidlich  von  C.  entspringen: 

a)  La  Fontaine  de  Raillere,  von  31°  R.,  miter 
alien  die  beriihmteste. 

b ) Le  Petit-Saint-Sauveur,  von  24°  R.;  ihren  Na- 
men  erhielt  diese  Mineralquelle  von  ilircr  Aehnlichkeit  mit 
der  gleichbenannten  in  dem  Thale  von  Luz. 

c)  La  Source  du  Pre,  von  38°  R. 

d)  La  Fontaine  de  Mauhourat,  von  40°  R. 

e)  Le  Bain  du  Bois,  vcn  39°  R. 

/)  La  Fontaine  des  Oeufs,  von  45°  R.,  — unter 
alien  die  heil'seste,  aber  unbenulzt. 

Das  Wasser  dieser  Thermalquelleil  ist  durchsichtig,  klar, 
fettig  anzufiihlen,  von  einem  starken  Schwcfelgeruch,  einem 
ahnlichen  Gesclnnacke,  und  enlbalt  weifse  Flocken,  welche 
sich  an  den  Wan  den  des  Bassins  ansetzen;  die  letztern  fin- 
den  sich  vorzugsweise  in  den  Quellen  du  Bois,  de  la 
Raillere  und  du  Petit-Saint-Sauveur. 

Analysirt  wurden  die  Mineralquellen  zu  C.  friiher  von 
Raulin  und  Poumier,  neuerdings  von  Longchamps. 

An  fliichtigen  Bestandtlieilen  bctragt  die  Menge  des 
Schwefehvasserstoffgases  die  Halfte  des  Yolums. 

An  festen  Bestandtlieilen  entlialten  30  Kilogrammen: 


1)  Der  Source  la  Raillere.  2)  Der  Source  de  Cejar. 
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In  ibren  Wirkungen  baben  die  Mineralquellen  von  C. 
viel  Aehnlichkeit  mit  denen  von  Bareges,  — sie  wirken  sebr 
erregend,  erbitzend  und  sind  daher  in  alien  den  Fallen,  wo 
reizende  Schwefeltbermen  contraindicirt  sind,  entweder  gar 
nicht,  oder  nur  sebr  bedingt  zu  empfehlen. 

Benutzt  werden  sie  als  Getrank  zu  zwei  bis  drei  Gla- 
sern,  allein  oder  mit  einem  Zusatz  von  Milch,  — ferner  als 
Wasserbad,  in  den  verschiedencn  Formen  der  Douche,  be- 
Mcd.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  20 
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senders  bei  Krankhelten  des  Uterinsystems  und  endlich  als 
Waschung  bei  Augcnentziind  ungen. 

Bei  dem  Transport  scheint  das  Wasser  der  Fontaine 
de  Cesar  am  wenigsten,  das  der  Fontaine  de  la  Raillere  am 
meisten  zu  verlicren. 

Die  Vorschrift  zu  einer  kiinstliclien,  aber  sehr  unvoll- 
kommenen  Nachbildung  des  Wassers  haben  Tryaire  und 
Jurine  gegeben  indem  sie  empfalilen:  Zwanzig  Unzen  Was- 
ser, \ Vol.  Schwefelwasserstoffgas,  2 Gr.  kohlensaures  Na- 
tron und  1 Gr.  salzsaures  Natron. 

Ueber  die  Wirkung  und  Anwendung  der  einzelnen 
Mineralquellen  zu  C.  theilt  Camus  folgende  Details  mit: 

1)  La  Source  de  Raillere,  als  Getrank  in  der  Lun- 
gensucht  geriihmt,  ist  nur  in  der  schleimigen  zu  empfehlen, 
und  bei  alien  vollbliitigen,  zu  Bluthusten  oder  Cougestioncn 
geneigten  Subjecten  sehr  zu  wklerrathen.  In  Form  von 
Biidern,  Einspritzungen  und  Douchen  ist  sie  sehr  wirksam 
bei  Krankheiten  des  Uterinsystems,  Nevralgien  gichtischer 
oder  rheumatischer  Art,  chronischen  Hautausschlagen , scro- 
phulosen  Driisenleiden,  Stockungen,  Geschwiilsten  und  inlei  - 
mittirenden  Fiebern,  — sehr  passend  wo  mehr  eine  Schwache 
torpider  Art  vorwaltet,  nachtheilig  bei  alien  Subjecten  'son 
einem  sehr  reizbaren  Nerven-  oder  einem  sehr  irritabeln 

Gefafssystem.  . 

2)  La  Fontaine  de  Cesar  iibertrifft  an  reizender 

Wirkung  und  Kraft  alle  iibrigen  und  ist  daher  mit  groisei 
Vorsicht  anzuwenden. 

3)  Das  Mineralwasser  von  Bruzaud,  weniger  als  Ue- 
trank  geeignet,  vorzugsweise  als  Bad  benulzt,  ist  dagegen 
unter  alien  Mineralquellen  zu  C.  besonders  als  calnuren  es 
Mittel  bei  Erethismus  der  Nerven,  so  wie  bei  c ionise  en 

Hautkrankheitcn  zu  empfehlen. 

4)  La  Fontaine  de  Poze  wild  nlichst  dcr  Fontaine 

de  Raillere  und  Mauhourat  am  shirks  ten  getrunken, 
bei  zu  congestiven  und  entziindlichen  Affectionen  geneigten 
Subjecten,  immer  nur  hedingt  anzurathen,  wirkt  sie  doch 
weniger  erregend  als  die  beiden  genannten. 

5)  Les  Bains  duBois  empfiehlt  man  vorzugsweise  bei 
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chronischen  Pvlieu matismcn,  Lahmungen  und  in  alien  den  Fal- 
len, in  welchen  kraftig  erregende  Bader  erfordert  werden. 

6)  La  Fontaine  du  Pre,  noch  reizender  und  erhiz- 
zender  als  die  vorige,  wird  als  Getrank  und  Bad  nur  bei 
grofser  Schwache  torpider  Art  einpfoklen,  wo  ein  stark 
excitirendes  Mineralwasser  indicirt  ist. 

7)  La  Source  de  Maubourat  wirkt  ebenfalls  sehr 
erregend,  ist  daher  contraindicirt  bei  reizbaren  zu  Conges- 
tionen  und  entziindlichen  Affectionen  geneigten  Subjecten, 
und  wild  als  Getrank  benutzt  bei  Stockungen  im  Unterleibe, 
Asthma  humidum  und  Scldeimfliissen. 
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CAUTERISATIO.  S.  Ausbeitzen. 

CAUTERIUM  ACTUALE.  S.  Caustica. 
CAUTERIUM  ACTUALE  OPHTHALMICUM.  S. 
Augeneisen. 

CAUTERIUM  POTENTIALE.  S.  Caustica. 

CAUTSCHUCK.  S.  Resina  elastica. 

CAVITAS  GLENOIDALIS,  eine  flache uberknorpelle 
Gelenkgrube  im  Gegensatz  einer  tiefern,  Cavitas  cotyloidea, 
Acetabulum.  Dergleichen  flache  Gelenkgruben  fmden  sich 
am  Schultcrblatte,  Schlafenbeine,  Speiche,  an  den  oberu  Ge- 
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lcnkenden  der  Fingerglieder,  Zehenglieder  u.  s.  w.  1st  einc 
flache  Gel enk grub e durch  einen  Knochcnvorsprung  getheilt, 
so  wird  sie  Cavitas  glenoidalis  duplex  genannt;  z.  B.  am 
obern  Gelenkende  des  Schienbeins.  S — m. 

CAVITAS  SIGMOIDEA  s.  SEMILUNARIS,  ein  sig- 
maformiger,  oder  halbmondformiger,  iiberknorpelter  Gelenk- 
ausschnitt,  z.  B.  an  deni  obern  Ende  des  Ellenbogenbeins, 
ein  grofser  {major)  und  ein  kleiner  {minor).  S.  Ulna. 

S — m, 

CAVUM  ABDOMINIS.  S.  Abdomen. 

CAVUM  NARIUM  s.  NASI,  Nares  internae,  die 
knoclierne  Nascnhohle,  die  innere  Nase.  Sie  besteht  aus 
der  eigenllichen  Hauptholilc  der  Nase  und  aus  einigen,  in 
den  benachbarten  Knochen  befmdlichen,  Nebenhohlen,  wcl- 
che  durch  enge  Oeffnungen  (Ausfiihrungsgange)  mit  ihr  ver- 
bunden  sind. 

I)  Die  Hauptholilc  Iiegt  untcr  der  Scliadclhohle,  zwischen 
den  beiden  Augcnhohlen  und  liber  der  Mundholile.  Sie  hat 
eine  unrcgelmafsig  viereckige  Gestalt,  und  wild  durch  viei- 
zehn  mit  einander  verbundene  Knochen  zusammengeselzt. 
Diese  sind:  das  Stirnbein,  das  Siebbein,  das  Keilbein,  die 
Nasenbeine,  die  Tranenbeine,  die  Oberkicfer,  die  Gaumen- 
beine,  die  untern  Muschelbeine  und  der  Pflugschar.  Aon 
diesen  Knochen  gehorcn  die  drei  ersten  zu  den  Schiidel- 
knochen,  die  iibrigen  zu  den  Anllilzknochen.  Eine  senk- 
rechte  Nasenscheidewand  {Septum  narium),  welche  oben 
von  der  Lamina  perpendicularis  des  Siebbeins,  vorn  von 
der  Spina  nasalis  des  Stirnbeins,  und  der  Crista  der  Nasen- 
beine, hinten  von  dem  Rostrum  sphenoidale  des  Keilbems, 
unten  von  der  Pflugschar  ( Vomer)  und  der  Crista  nasabs 
der  Oberkicfer-  und  Gaumenbeine  gebildet  wild,  llieilt  die- 
selbe  in  ihrem  grbfsten  hintcrn  und  obern  Theile  in  zwei 
Halften,  eine  rechte  und  linke  ab,  die  meistens  in  kciner 
Verbindung  mit  einander  stehcn,  von  denen  indessen  die 
eine  (meistens  die  rechte),  wegen  einer  Seitenbiegung  der 
Nasenscheidewand,  elwas  geraumiger  ist  als  die  anderc. 

Aufser  der  Schcidewand  untersclieidet  man  an  der  ci- 
gendichen  Nasenhohle  einc  vordcre  und  cine  hintcre  Oeff- 
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nung,  Jen  Bodcn,  die  obere  Wand,  oder  das  Dach,  und 
die  Seitenwande. 

Die  vordere  Oeffnung  ( Apertura  narium  anterior  s. 
pyrtformis ) ist,  da  die  Nasenschcidewand  niclit  nacli  vorn 
reicht,  einfach,  hat  eine  birnformige  Gestalt,  ihre  Spitze  ist 
nach  oben,  der  weitere  Tlieil  abwarts  gewendet.  Sie  wird 
oben  durcli  die  Nasenbcine,  zu  den  Seiten  und  unten  durch 
die  Nasenfortsiitze  und  die  zusammenstofsenden  Korper  der 
Oberkiefer  gebildet.  Aus  der  Mitte  ihres  untern  Umfanges 
ragt  der  vordere  Nasenslachel  ( Spina  tiasalis  anterior ) ker- 
vor.  Yor  dieser  Oeffnung  liegt  die  aufsere  Nase,  deren 
Knorpel  mit  den  Randern  der  genannten  Knochen  verbun- 
den  sind. 

Die  hintere  Oeffnung  (Ap.  narium  posterior  s.  choanae 
narium')  ist  breiter  als  die  vordere  und  fast  viereckig;  sie 
wird  immer  durch  die  Nasenschcidewand  gelheilt,  ist  oben 
von  dem  Pflugsckar  und  dem  Keilbeinkorper,  zu  jeder  Seite 
von  dem  innern  Blatte  des  Fliigelfortsatzes  des  Keilbeins, 
unten  von  den  horizontalen  Theilen  der  Gaumenbeine  be- 
grenzt.  Der  untere  Rand  derselben  hat  in  seiner  Mitte  den 
hintem  Nasenstachel  ( Spina  nasalis  posterior),  und  dient 
dem  Gaumensegel  zur  Anheftung. 

Der  Boden  der  Nase  ist  in  querer  Richtung  etwas  aus- 
gehohlt,  von  vorn  nach  hinten  gerade;  er  wird  durch  die 
Gaumenfortsatze  der  Oberkiefer  und  der  Gaumenbeine  gc- 
bildet. 

Die  obere  Wand  liegt  vorn  und  hinten  niedriger  als  in 
der  Mitte,  sic  wird  vorn  durch  dieNasenbeine,  in  der  Mitte 
durch  die  Siebplatte  des  Siebbeins,  und  hinten  durch  den 
Keilbeinkorper  gebildet. 

Die  Seitenwand  jeder  Nasenhalftc  steigt  zwar  im  All- 
gemeinen  ziemlich  gerade  auf,  ist  indessen  durch  ansehnliche 
Knochenvorspriinge  ungleich,  und  enlhalt  die  Oeffnungen 
der  Nebenhohlen  der  Nase. 

Die  innere  Seite  des  Korpers  und  des  Nasenfortsatzes 
vom  Oberkiefer,  das  Tranenbein,  das  Siebbein,  die  untere 
Muschel  und  der  senkrechte  Theil  des  Gaumenbeins  bilden 
diese  Wand,  an  wclcher  die  Nasenmuscheln  ( Conchae  na- 
rium) drei  iiber  cinandcr  stchendc,  nach  inncn  gewolbte, 
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nach  aufsen  ausgehohlte  Vorspriinge  bilden,  wclclie  von  vorn 
nach  hinten  sich  erstrecken,  und  mit  ihrem  obern  Rande 
fest  sitzen,  mit  dem  untern  frei  stehen.  Die  beiden  obern 
Muscheln  gehoren  dem  Labyrinth  des  Siebbeins  an,  die  un- 
tere  ist  ein  eigener  Knochen.  Alle  Muscheln  rcichen  unge- 
fahr  gleichweit  nach  hintcn  aber  nicht  nach  vorn,  indcm  die 
untern  und  hiernachst  die  mittlern  betrachtlich  langer  sind 
als  die  obern.  Den  Raum  unter  jeder  dieser  Nasenmuschetn 
nennt  man  einen  Nasengang  ( Meatus  narium).  Man  unter- 
scheidet  daher  drei,  einen  obern,  einen  mittlern  und  einen 
untern  in  jeder  Nasenbalfte.  Der  obere  oder  oberste  Na- 
sengang (M.  nar.  supremus)  ist  bei  weitem  der  niedrigste, 
sclnnalste  und  ktirzeste;  er  endigt  sich  nach  vorn  bedeutend 
friilier,  als  die  beiden  andern.  In  denselbcn  offnen  sich 
nach  hinten  die  Keilbeinhohle,  nach  vorn  die  hintern  Sicb- 
beinzellen.  Der  mittlere  Nasengang  (M.  n.  medius ) ist  be- 
trachtlich holier  und  langer  als  der  oberste,  und  nimmt  vora 
den'Ausfiihrungsgang  der  Stirnhohle  und  der  vordern  Sieb- 
beinzellen,  weiter  nach  hinten  den  der  Oberkieferhohle  auf. 
Der  unterste  Nasengang  (M.  n.  injhnus) , langer  und  vorn 
holier  als  der  mittlere,  liegt  iiber  dem  Boden  der  Nasenhohle, 
und  nimmt  im  vordern  Drittheile  seiner  Lange  den  1 ranen- 
gang  ( Canalis  lacrymalis  s.  nasalis)  auf.  In  manchen  Fal- 
len fmdet  sich  iiber  der  obern  Muschel  noch  ein  gewun- 
denes  Knochcnplattchen,  die  vierte  Muschel  ( Concha  quanta 
s.  Santoriniana.  Santorini  observ.  anat.  p.  89),  woduich 
dann  noch  ein  vierter  Nasengang  entstelit,  der  jedodh  noch 
kleiner  ist  als  von  den  drei  oben  genannten  der  obeie. 

2)  Die  Nebenhohlen  der  Nasenhohle  (Sinus,  Antra)  lie- 
gen  theils  iiber  derselben,  theils  seitlich  neben  ihr,  theils  hin- 
ter  derselben,  und  stehen  durch  enge  Gange  mit  ihi  in  ^ cr- 
bindung.  Es  linden  sich  an  jeder  Nasenhalfte  drei,  also 
drei  Paar  im  Danzen.  Die  obern  sind  die  Stirnhohlen  (Si- 
nus frontales) , welche  sich  in  dem  mittlern  Nasengang  mit 
einem  von  oben  und  vorn  nach  unten  und  hinten  gerichtc- 
ten  engen  Gange  offnen.  Die  seitlichen  sind  die  Oberkie- 
ferhohlen  (Sinus  maxillares,  antra  Highmori).  Sie  sind  von 
den  Nebenhohlen  die  grbfsesten,  und  offnen  sich  durch  erne 
erbsengrofse  Miindung  ungefahr  in  die  Milte  des  mittlern 
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Nasenganges  (S.  d.  Artik.  Antrum  Highmori).  Die  hintem 
sind  die  Kcilbeinhohlen  ( Sinus  sphenoidales.  S.  d.  Art.  La- 
silare  os);  sie  offnen  sich  durcli  einen  engen  Ausgang  in 
den  obern  Nasengang. 

Aulserdem  ist  die  knocherne  Nasenhohle  verbunden. 
1)  mit  der  der  Schadelhohle  durch  die  Oeffnungen  der  La- 
mina cribrosa  des  Sidbbeins,  2)  mit  den  Augenhohlen  durch 
die  Foramina  ethmoidalia  und  die  Canales  lacrymales,  3)  mit 
der  Mundhohle  durch  das  Foramen  incisivum,  und  4)  mit  der 
Keilb einkicferspalte  durch  die  Foramina  sphenopalatina. 

Lit.  Samuel  Aurivillius , de  naribus  internis  Upsai.  1760.  4.  rec.  in 

Sandifort  coll.  diss.  T.  1.  _ 

Albert,  de  Haller,  Icon,  anatomical-.  Fasc.  VI.  p.  1 /.  S — m. 

CAYUM  ORIS,  Cavitas  oris,  die  Mundhohle.  Sie 
befindet  sich  im  untern  Theilc  des  Antlilzes,  unterhalb  des 
Bodens  der  Nasenhohle,  und  erstreckt  sich  nach  vorn  bis 
zu  der  Lippenspalte,  nach  hintcn  bis  zu  dem  Rachen.  Sie 
kann  in  den  vordern  Raum,  oder  die  Beckenhohle  ( Cavum 
oris  anlerius  s.  buccale)  und  in  den  h intern  Raum,  oder 
die  eigendiche  Mundhohle,  oder  die  Hohlc  fiir  die  Zunge 
{Cavum  oris  poslerius  s.  veritts  s.  pro  lingua)  abgethcilt 
werden. 

Die  vordere  Mundhohle  befindet  sich  zwichen  den  Bak- 
ken,  den  Lippen,  den  Zahnfortsatzen  und  den  Zalinreihen 
der  Oberkiefer  und  des  Unterkiefers,  ist  kleiner  als  die  hin- 
tere,  offnct  sich  durch  die  Querspalte  der  Lippen,  den  Mund 
(Os),  nach  aufsen  und  vorn,  und  kann  wegen  der  freien 
Beweglichkeit  der  Backcn,  Lippen  und  des  Unterkiefers  er- 
-vveitert  und  verengert  werden.  Dem  dritlen  Backenzahne 
des  Oberkiefcrs  gegeniibcr  scnkt  sich  zu  jeder  Seite  in  die- 
selbe  der  Ausfulirungsgang  der  Ohrspeicheldruse  (Ductus 
Stenonianus)  ein. 

Die  hintere,  eigentliche  Mundhohle  hat,  wcnn  die  Ziihne 
geschlossen  sind,  cine  langlich  vierseilige,  vorn  abgei undele 
Gestalt,  wird  seitwavts  von  den  beiden  Zalinreihen  der  Ober- 
und  des  Unterkiefers  begrenzt,  und  ist  von  der  fiber  ihr 
licgendcn  Nasenhohle  nach  hinten  durch  den  weichen  Gau- 
men  (Palatum  molle  s.  mobile),  nach  vorn  durch  den  liar- 
ten  Gaumen  ( Palatum  durian  s.  osseum),  wclchcr  aus  den 
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Gaumenfortsatzen  der  Oberkiefer  und  den  horizontalen  Fort- 
satzen  der  Gaunienbeine  bcsteht,  geschieden. 

Der  Boden  der  Mundhohle  wird  von  den  Unterkiefer- 
bogen  seitwarts  und  vorn  begrenzt,  und  wird  ausgefiillt  und 
geschlossen  durch  die  Zunge,  die  Zungen-  und  Zungenbein- 
muskeln  und  die  Mundhaut,  welche  von  dem  Unterkiefer 
zu  der  Zunge  iibergelit.  Sie  nimmt  am  Zungenbandchen  und 
diesem  zur  Seite  unter  der  Zunge  die  Ausiuhrungsgange  der 
Unterkiefer-  und  Unterzungendriisen  auf,  kann  nach  vorn 
durch  das  Herabziehen  des  Unterkiefers  geoffnet  werden, 
geht  nacli  hinten  durch  eine,  zwischen  den  weiclien  Gaumen 
und  der  Zungenwurzel  befindhche,  Oeffnung,  die  Rachen- 
enge  (Isthnms  faucium)  in  den  Schlungkopf  iiber.  Diese 
Holde  ist  wegen  der  grofsen  Beweglichkeit  der  Zunge  und 
des  weichen  Gaumens  bald  enger,  bald  weiter.  Vor  der 
Entwickelung  der  Zahne,  und  nach  dem  Ausfallen  derselben 
ist  die  Mundhohle  von  geringer  Holie.  S — m. 

CAVUM  THORACIS.  S.  Brusthohle. 

CAVUM  TYMPANI.  S.  Gehororgan. 

CEANOTHUS.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  natiir- 
lichen  Ordnung  der  Rhamneae , zur  Pentandria  Monogynia 
gehorig.  Der  Kelch  ist  fiinftheilig  und  springt  nach  dem 
Bliihen  in  der  Mitte  rund  umher  ab.  Fiinf  Rlumenblatter, 
2 — 3 Griff  cl  bis  zur  Mitte  verwachsen.  Die  Kapsel  be- 
steht  aus  drei  Ablheilungen,  jede  springt  nach  innen  auf. 

1)  C.  americanus  Linn.  IVilld.  sp.  2.  p.  1114.  Sims.  bot. 
Magaz.  t.  1479.  Ein  kleiner  Strauch  mit  langen  Straufsen 
weifser  nicht  gar  grofser  Blumen.  Die  Blatter  sind  eiformig 
zugespitzt,  gesagt,  dreinervig,  unten  rauh.  Der  Stamm  des 
Bliitenstraufses  ist  aucli  rauh.  Dieser  hiibschc  Strauch  wird 
liaufig  bei  uns  in  den  Garten  gezogen.  Die  Rinde  wird  in 
Nord-Amerika  gegen  Schleimfliisse  gebraucht  als  ein  an- 
haltendes  Mittel.  Die  Blatter  geben  den  sogenannten  Thee 
von  New  Jersey,  werden  aber  nur  gebraucht,  wenn  man 
keinen  andern  Thee  haben  kann.  L — k. 

CEDER,  | c pinus 

CEDERFICHTE,  ( 

CEDMA,  y.ed/xa,  (von  xeSvog  Sorgc,  Rummer)  ein  von 
Hippocrates,  Erotian  und  Galen  gebrauchtes  Wort,  fiir  Ge- 
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lenkgeschwulst  aus  rheumatischen  Ursachen,  besonders  im 
Hiiftgelenk.  S.  Coxalgia.  E-  Gr  — c. 

CEDRELA.  Eine  Pflanzengattung , welche  einer  klei- 
nen  Familie  Cedrelaceae  den  Namen  giebt.  Sie  sind  allc 
Baume  und  haben  meistens  gefiederte  Blatter,  vielblattrige 
Blumen,  5 oder  10  Staubfaden,  einen  gestielten  Fruchtkno- 
ten,  an  dessen  Stiel  die  Blumenblatter  befestigt  sind,  eine 
mehrfacherige,  vielsamige  Frucht.  Die  Gattung  Cedrela 
selbst  unterscheidet  sich  durch  einen  kleinen,  funfzahnigen 
Kelch,  fiinf  unten  breite  Blumenblatter,  fiinf  Staubfaden,  ei- 
nen Staubweg,  eine  fiinffacherige,  fiinfklappige  Kapsei  mit 
Samen,  die  in  einem  Fliigel  ausgedelmt  sind. 

1)  C.  Tuna.  C.  Toona  Roxburgh  pi.  coromandel.  3 
t.  238.  Be  Cand.  prodr.  1.  625.  C.  febrifuga  Blume.  Ein 
hoher  Baum,  welcher  in  ganz  Indien  wachst  von  Nepal  bis 
Jave.  Er  hat  gefiederte  Blatter;  die  Blattchen  sind  langlich 
lanzettformig,  zugespitzt,  etwas  gesiigt,  unten  blafs  und  blau- 
lich  bestaubt.  Die  kleinen  weifsen  Blumen  sitzen  in  gro- 
fsen  Rispen.  Die  aufere  Rinde  ist  diinn,  grau  und  trocken 
runzlich,  die  inn  ere  dick,  selir  fasrig,  schwer  zu  pulvern 
und  graubraun.  Sie  enthalt  Gerbestoff,  aber  keinen  Bitter- 
stoff,  dalier  versetzt  man  sie  nach  Ainslie  in  Indien  mit  dem 
feinen  Pulver  der  Rinde  von  Caesalpinia  Bonducella,  und 
braucht  sie  als  ein  Fiebermittel.  Nees  von  Esenbeclc  hat 
von  dieser  Rinde  eine  Beschreibung  und  chemische  Analyse 
und  von  einem  Zweige  eine  Abbildung  gegeben.  (S.  Brau- 
des Arch,  des  Apothek.-Yereins  B.  12.) 

2)  C.  odorata  Linn.  Willd.  sp.  1.  1147.  Roem.  Scliult. 
syst.  5.  464.  Be  Cand.  pr.  1.  624.  Ein  hoher  Baum,  wel- 
cher auf  den  kleinen  Antillen  wild  wachst.  Die  Blatter  sind 
gefiedert,  wie  an  der  vorigen  Art,  langlich  lanzettformig  ganz 
randig,  unten  gleichfarbig  nicht  blaugrau.  Die  kleinen  Blu- 
men sitzen  in  Pxispen  und  sind  rothlich.  Das  frischc  Holz 
riecht  wie  Knoblauch  und  man  gebraucht  ein  Decoct  davon 
als  Fiebermittel.  Audi  soli  davon  die  Resina  Acajou  kom- 
men,  ein  Gummi  welches  dem  Gummi  Meniosae  ahnlich, 
aber  dunkler  von  Farbe  ist.  L — t. 

CEDRIA.  S.  Pinus. 

CEDRO.  S.  Citrus. 
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CEDRUS.  S.  Pinus. 

CELATOMIA.  Celotomia.  S.  Hernia. 

CELE.  S.  Hernia. 

CELER  PULSUS.  Her  gcschwinde  Puls,  derjenige, 
bci  wclchem  die  Systole  sehr  schnell  auf  die  Diastole  folgt, 
dergestalt  dafs  der  Pulsschlag  kaurn  den  aufliegenden  Finger 
b.eriilirt,  als  er  auch  schon  wieder  zuriickweicht.  Er  bezieht 
sich  in itli in  auf  die  Zeit  und  Art  des  einzelnen  Pulsscklags, 
und  ist  daher  von  Pulsus  frequens  (der  haufige  Puls),  we- 
scntlich  verschieden,  welcher  sich  auf  die  Zeit  zwischen  zwei 
Pulsschlagen,  und  deren  haufige  Folgc,  bezieht.  Er  hat 
zuin  Gegensatz  den  Pulsus  tardus  (der  triige,  langsame  I uls), 
den  Pulsus  rarus  (der  seltne  Puls).  Der  Pulsus  celer  zeigt 
grofse  Reizbarkeit  des  Herzens  mit  Schwache  verbunden  an, 
und  ist  daher  bei  dem  hohen  Grade  der  Schwache  von  Faul- 
fiebern,  bei  Sterbenden,  gewohnlich  und  hier  mehrentheils 

mit  Intermission  verbunden.  ^ 

CELLULAE  ETHMOID  ALES.  S.  Ethmoideum  os. 
CELSUS  (Aulus  Cornelius),  ein  gelehrter  romischer  Arzt 
aus  dem  Zeitalter  des  Augustus  (30  v.  Chr.  — 14  n.  Ch.), 
iiber  dessen  Leben  sich  nur  unbedeutende  und  dunkele  An- 
gaben  vorfinden.  Er  gehort  zu  den  wenigen  Romcrn,  die 
im  Besilz  hinreichender  Hiilfsmittel  grofse  Gelehrsamkeit  mit 
ewener  Anschauung  zu  vereinigen  wufsten,  olme  dabei  lin  en 
volksthiimlichen  Charakter  aufzugeben,  wie  dies  von  den 
Aerzten  und  Naturforschern  gewohnlich  geschali.  Er  ver- 
suchte  cine  Bearbeitung  der  Wissenschaften  nach  einem  grofs- 
artigern  Plane,  als  vor  ihm  j cm  als  ausgefiilirt  worden  war, 
iiulem  er  alle  zu  seiner  Zeit  gangbaren  Faclier  des  Wissens 
zu  einem  Ganzen  vereinigte,  und  durch  gleichmafsige  Dar- 
stellung  besser  als  die  Philosophen  durch  llieoienie  c as  & 
meinschaftliche  Band  anschaulich  machte,  das  sie  aUe  unter- 
einander  verbindet.  Diese  Faclier  waren  die  Landwirtliscliaft, 
die  Heilkunde,  die  Rhelorik,  die  Rechtskunde,  die  Geschickte, 
die  Kriegskunst  und  die  Philosophic.  Celsus  nanntc  sem 
grofses  cncyclopadisches  Work,  in  dem  er  sie  abhandclte, 
Aries,  oder  de  Artibus.  Der  Landwirtliscliaft,  die  darin  den 
Anfang  macht,  waren  funf,  der  Heilkunde  acht  Bucher  ge- 
widinct.  Diese  lelzten  besilzen  wir  von  dem  ganzen  AN  ci  e 
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noch  allein,  alles  iibrige  ist  verloren  gegangcn,  so  dafs  nur 
einzelne  Andeutungen  dariiber  bei  anderen  Schriftstellcrn 
noch  vorhanden  sind,  die  meisten  liber  den  thierarztlichen 
Theil  des  Werkes  iiber  die  Landwirlhschaft  bei  Columella. 
War  die  Darstellung,  wie  vorauszusetzen,  durchgangig  so 
ausgczeichnet,  wie  in  dcm  Werke  liber  die  Heilkunde,  so 
ist  dieser  Verlust  schr  zu  beklagen,  denn  dies  sichert  ihm 
eine  Stelle  unter  den  einsichtsvollsten  Aerzten  des  Alterthums. 
Bei  so  ausgebreiteten  Studien,  die  eine  so  verschiedenartige 
Thatigkeit  in  Anspruch  nehmen,  konnte  Celsus  unmoglich 
dem  Berufe  eines  praktischen  Arztes,  wenigstens  niclit  aus- 
sckliefsbch  oder  flir  eine  liingere  Zeit  leben,  er  hat  aber  of- 
fenbar  so  viel  mit  offenen  Sinnen  und  mit  klarem  Verstandc 
beobachtet,  dafs  sicli  eine  Iebendige  N aturansicht  in  ihm 
entwickeln  konnte,  zu  deren  Besitz  die  blofsen  Canpilato- 
ren,  wie  etwa  Plinius,  nie  zu  gelangen  vermogen. 

Die  Kunst  mit  neuen  Erfindungen  zu  bereichern,  liegt 
fast  niemals  in  der  Eigenthumlichkeit  dieser  Art  von  Gelehr- 
ten,  deshalb  hat  auch  Celsus  nur  den  damaligen  Zustand  der 
Heilkunde,  zwar  mit  sehr  beifallswiirdiger  Kritik,  aber  ohnc 
Hinzufiigung  von  etwas  neuem  dargestellt.  Man  wiirde  je- 
doch  sehr  irren,  und  cine  zu  gcringe  Meinung  von  seinen 
Vorgangem  bekommen,  wenn  man  sein  cncyclopadisches 
Werk  flir  eine  vollslandige  Eundgrube  alles  dessen  halten 
wollte,  was  vor  ihm  untersucht  und  ermittelt  worden  ist. 
Als  eine  solche  darf  es  durchaus  nicht  betrachtct  werden. 
Seiner  Anatomic  fehlt  durchweg  die  eigene  Untersuchung,  ja 
es  lafst  sicli  sogar  auf  das  bestimmteste  erweisen,  dafs  er  nicht 
einmal  dieWerke  des  Herophilus , des  Patriarchcn  der  Ana- 
tomie  des  Alterthums  inne  gchabt  hat.  Die  Diatetik  hat  er 
zum  Theil  aus  den  Werken  der  Alexandria  er,  zum  Theil 
von  Asldepiades  entlehnt,  die  Zeichenlehre  in  ihrem  ganzen 
XJmfange  von  Hippocrates , dessen  Ausspriiche  er  wortlich 
iibersetzte.  Die  allgemeine  Therapie  ist  wieder  ganz  das 
Werk  des  Asldepiades,  mit  den  noting  gefundcnen  Einschran- 
kungen,  denn  er  licfs  sicli  in  seinem  Urtheil  nicht  leicht 
bestechen,  und  erklarte  sich  namentlich  mit  vielem  Nacli- 
druck  gegen  Themisons  methodisches  System,  wiewohl  das 
Brauchbare  darin  bier  und  da  seinem  Scharfbhcke  nicht  cut- 
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gjjjcri  dcm  pathologiscli-therapeubsclien  FIigiIgj  wclchcr 
so  angeordiiet  ist,  dafs  zuerst  die  allgemeinen  fieberliaften 
Krankheiten,  dann  die  ortlichen  nach  der  Folge  der  Organe, 
beide  Klassen  aber  nur  nach  ihrer  diatetischen  Behandlung 
durch°egangen  werden,  erkennt  man  die  Benutzung  einer 
grofsen  Anzahl  von  VVerken  der  Yorzeit  und  grofsentheils 
eigene  Anschauung.  Eben  so  in  der  Uebersicht  der  Heil- 
miltellekre,  die  ganz  in  dem  Charakter  der  damaligen  Zeit, 
bei  sehr  mangelhaften  naturwissenschaftlichen  Kennlnissen, 
eine  grofse  Menge  beriihmter  Yorschriften  entlialt.  Dem  chi- 
rurgischen  Abschnitt  mochte  man  vor  den  xibrigen  den  Preis 
der  Yollendung  zuerkennen,  und  man  sielit  leicht,  dafs  Cel- 
sus dieses  Fach  mit  besonderer  Yorliebe  bearbeitet  hat.  Un- 
ter  den  mit  vieler  Genauigkeit  beschriebenen  Operationen 
zeichnen  sich  der  Steinschnitt  und  die  Niederdriickung  des 
grauen  Staars  ganz  besonders  aus,  und  auch  sonst  offenbart 
sich  iiberall  der  Geist  der  trefflichen  Alexandrinischen  Scliule, 
aus  der  Celsus  grofstentheils  geschopft  hat,  jedocli  mit  Be- 
nutzung der  Werke  seiner  alteren  Zeitgenossen  in  Rom, 
unter  denen  Meges  von  Sidon  der  beriihmteste  und  von  ihm 
der  geehrteste  war.  Die  Bruchstiicke  iiber  Augenheilkunde 
sind  nicht  unwichtig,  und  besonders  in  historischer  Hinsicht 
sehr  interessant,  die  liber  die  Geburtshiilfe  dagegen  nur  ge- 
eignet,  den  untergeordneten  Zustand  dieses  Faches  zu  zei- 
gen,  das  weder  in  physiologischer  noch  in  mechanischer 
Riicksicht  irgend  einige  Bedeutung  gewonnen  hatte. 
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Cenomyce.  Centaurea. 

CENOMYCE.  Eine  Pflanzengaltung  aus  der  natiirli- 
chen  Ordnung  dcr  Lichenosae.  Die  Unterlage  dcr  Friichle 
oder  der  Thallus  ist  krustenformig  oder  blattartig,  dieFrucht- 
beluilter  ( Sporangia ) stehen  auf  becherformigcn  oder  fein 
verastelten  Sticlen. 

1)  C.coccifera.  Achar.  Synops.  Lichenum.  Lund.  1814. 
p.  269.  Lichen  cocciferus  Linne  sp.  1618.  Ein  Lichen,  wel- 
ches sich  ini  nordlichen  Europa  sehr  haufig  in  Waldern,  so 
wie  im  mittlern  und  siidlichen  auf  waldigen  Gebirgen  fin- 
dct.  Die  Unterlage  ( Thallus ) ist  blattartig,  aus  fein  zer- 
schlitzten  oben  weifslich  griinen  unten  weifsen  Bliittchen,  die 
sich  auf  der  Erde  verbreiten.  Yon  diesen  steigen  die  oben 
becherformig  ausgehohltcn  Stiele  in  die  Hohc,  an  deren  Ran- 
dern  die  ziemlich  grofsen,  scharlachrothen  Finch  Lb  ehalter 
silzen.  Sie  verlieren  aber  gelrocknct  ihre  schdne  Farbe  und 
werden  braun.  Die  Stiele  sind  mit  einem  griinlich  weifsen 
Mehl  iiberall  gleichsam  bestreut.  Diese  Flcchte  ist  aber 
sehr  veranderlich,  die  Becher  gezackt,  zerrissen,  zertheilt, 
sprossend  aus  dem  Rande  und  aus  der  Milte,  auch  drei 
und  viermal  sprossend,  statt  des  Staubes  mit  klcinen  Bliitt- 
chen  besetzt,  so  dafs  viele  von  Acharius  und  selbst  Linnd 
unterschicdene  Arten  in  eine  zusamincnfallcn.  Man  brauchte 
diese  Flechle  sonst  nur  unter  dem  Namen  Musci  pyxidati 
herba;  sie  wurde  im  Keichhusten  und  iiberhaupt  im  anhal- 
tenden,  hartnackigen  Husten  gebraucht.  (S.  Murray  Appar. 
medic.  5.  p.  529.)  L - k. 

CENOSIS  (von  xsvoco,  ausleeren).  Die  Ausleerung. 

CENTAUREA.  Eine  Pflanzcngattung  aus  der  natiirli- 
chen  Ordnung  der  Compositae  und  der  Familie  Acarnaceae. 
Sie  unterscheidet  sich  durch  die  unfruchtbaren  Bliimchen 
am  Rande  des  Bliitenkopfes,  den  borstigen  Bliitenboden,  die 
abfallige  borstige  Federkrone,  die  abgeschabte  Nabelstelle 
der  Samenhiille  neben  der  Basis,  und  durch  die  stachlichten 
oder  wehrlosen  Hauptkelchblatter,  deren  innerste  wenig- 
stens  einen  Anhang  haben. 

1)  C.  Centaureum  Linn.  Willd.  spec.  3.  p.  2281.  Grofse 
1 lockenblumc.  Eine  4 5 Fufs  hohe  Pflanze,  welche  auf 

den  Alpen  in  der  Schweilz  und  den  angranzenden  Landern, 
bosonders  auf  den  siidlichen  Vorbergen  wachst.  Die  Blatter 
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sind  herablaufend  gefiedert  und  ganz  glalt;  die  Fcderstiicke 
sind  scbarf  und  doppelt  gesagt  Die  aufsern  Blattclien  des 
-rofsen  fast  kugelfonnigen  Hauptkelches  sind  ohne  Stacheln, 
stuinpf,  dicht  angedriickt  und  ganz  glatt.  Die  Bluten  roth. 
Die  Wurzel  ist  perennirend,  ziemlich  grofs,  wenig  astig,  flei- 
schig,  innerlich  rothlich  und  liat  einen  bittern  und  etwas 
aromatischen  Geschmack.  Sie  war  vormals  unter  dem  Na- 
mcn  Rad.  Centaurii  majoris  s.  magni  officinell,  und  wurde 
als  ein  schweifstreibendes  und  starkendes  Mittel  gebraucht. 

2)  C.  Jacea  Linn.  mild.  sp.  3.  p.  2503.  Wachst  haufig 
an  den  Wcgen  durch  ganz  Deutschland  wild,  ist  perennirend 
und  wird  etwa  2 Fufs  hoch,  die  untern  Blatter  sind  lang- 
lich  und  mehr  oder  weniger  gezahnt,  etwas  rauli.  Die  iibn- 
gen  sind  lanzettformig,  ganzrandig  und  ebenfalls  etwas  rauh. 
Die  Schuppen  des  Hauptkelches  haben  an  der  Spitze  einen 
braunen,  trocknen,  zerrissenen  Anhang,  die  Bluxnen  sin 
ziemlich  grofs  und  roth.  Die  Wurzel  ist  etwas  bitter  und 
gelinde  adstringirend , und  wurde  vormals  zu  Gurgelwasser 
in  den  Krankheiten  der  Mundhohle  und  des  Schlundes  ge- 
braucht. Die  C.  amara,  welche  im  siidlichen  Europa  wild 
wachst,  und  sich  nur  durch  ihre  liegenden  Stamme  und  fast 
wolligen  Blatter  unterscheidet,  hat  von  der  Bitterkeit  den 

Namen.  „ . 

3)  C.  Scabiosa  Linn.  mild.  sp.  3.  p.2296.  Hayne  Arz- 

nei^ew.  VII.  t.  33.  Wachst  ebenfalls  haufig  an  denWegen 
durch  ganz  Deutschland  wild,  hat  die  Grofse  der  vongen 
und  auch  rothe  Blumen.  Die  Blatter  sind  tief  eingeschnitten 
mitlangen  schmalen,  etwas  gezahnten Lappen;  sie  sind  sciai 
anzufiihlen.  Die  Schuppen  des  Hauptkelches  haben  einen 
scharfen  Rand  und  sind  braun  gefianzt.  Diese  Ptlanze 
wurde  vormahls  wie  die  vorige  gebraucht,  ist  aber  sclion 

lange  nicht  mehr  in  den  Offi cmen. 

4)  C.  Behen  Linn.  Willd.  sp.  3.  p.  2302.  Erne  ungefahr 

einen  Fufs  liohe  perennircnde  Pflanze.  Die  Blatter  suid  fest, 
fast  lederartig,  nctzformig  geadert  und  ganz;  die  Wurzel- 
blatter  leierformig;  die  Stammblatter  langlich,  am  Stamme 
herablaufend.  Die  Blumen  gclb,  die  Schuppen  des  Kelches 
wie  vertrocknet  und  am  Rande  nicht  eingeschnitten.  Bei 
denArabern  war  ein  Kraut  unter  dem  Namen  Behen  abiad, 
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Belien  album  sehr  beriihmt,  als  ein  starkendes,  fetlmachen- 
des,  die  Zeugungskrafte  vermelirendes  Mittel,  wie  sie  bei 
den  orientalischen  Volkern  sehr  gesucht  werden.  Rauwolf 
fand  auf  seiner  Reise  bei  Tripolis  in  Syrien  diese  Pflanze 
und  erklarte  sie  fur  das  Behen  album.  Nachher  sind  auch 
die  Samen  aus  Klein -Asien  nach  Europa  gekommen.  Sonst 
war  die  Wurzel  auch  auf  den  Europaischen  Apothekcn,  und 
Murray  (Appar.  Med.  1.  p.  150)  beschreibt  sie  nach  Geof~ 
froy  als  eine  Wurzel  in  fingerdicken,  runzlichten,  aufserhalb 
grauen,  inwendig  weifsen  Stiicken,  von  scharfem  Geschmack 
und  einem  nicht  unangenehmen  Geruch.  Doch  war  es  zwei- 
felhaft,  ob  sie  die  echte  Behen  abiad  der  Araber  gewesen 
sei.  Thom.  Hyde  in  der  Histor.  religion.  Persar.  Oxon  1700. 
pag.  502  hat  viel  liber  die  Wurzel  geredet  und  auch  eine 
Abbildung  derselben  geliefert. 

5)  C.  Cyanus  Linn.  Willd.  sp.  3.  p.  2291.  Hayne  Arz- 
neigew.  VII.  t.  32.  Eine  unter  dem  Namen  Kornblumc  in 
Deutschland  sehr  bekannte  und  haufig  wildwachsende  jiih- 
rige  Pllanze,  auch  im  iibrigen  mittlern  Europa  nicht  unge- 
wbhnlich.  Die  Blatter  sind  linienformig,  ganzrandig,  auf 
der  untern  Seite  etwas  wollig,  die  Blattchen  des  Hauptkel- 
ches  haben  einen  weifsen  Saum.  Die  Blumen  sind  sehr 
schon  himmelblau,  haben  einen  etwas  bitterliclien  Geschmack 
und  wurden  vormals  als  ein  starkendes  Mittel  gebraucht. 
In  Frankreich  ist  das  davon  destillirtc  Wasser  noch  offici- 
nell  und  wild  den  Augenwassern  zugesetzt. 

6)  C.  Calcitrapa  Linn.  Willd.  sp.  3.  p.  2317.  Eine  im 
mittlern  Europa,  auch  im  warmern  Deutschland  an  den  We- 
gen  haufige  jahrige  Pflanze.  Der  Stamm  ist  sehr  iistig, 
2 Fufs  hoch  und  dariiber;  die  Blatter  sind  fiederformig,  ge- 
tlieilt,  scharf  anzufassen;  die  Bliitenkopfe  sitzen  in  dicken 
Haufen  zusannnen;  die  Blattchen  des  Hauptkelchs  haben  an 
der  Spitze  einen  starken  zusammengesetzten  Stachel.  Die 
Blumen  sind  gelb;  der  Fruchtboden  ist  haarig,  spreuig  und 
die  Federkrone  fehlt.  Durch  diese  beiden  lctzten  Kennzei- 
chen  ist  die  Pflanze  so  von  den  iibrigen  Artcn  der  Centau- 
ren  verschieden,  dafs  man  sie  wohl  mit  Gartner  als  eine 
eigene  Gattung  Calcitrapa  betrachten  und  Calcitrapa  vulga- 
ris nennen  kann.  Die  ganze  Pflanze  ist  bitter,  nur  die  Wur- 
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zcl  weaker.  Die  lelzte  wurde  vormals  als  ein  Urintrciben- 
dcs  Mittcl,  besonders  bei  Krankheiten  der  Uriuwegc  ge- 
braucbt,  wild  aber  gar  nicht  mehr  angewendet.  Die  Blat- 
ter sind  sehr  bitter;  iu  neuern  Zeiten,  besonders  in  Frank- 
reich  gegcn  das  'Wechselfieber  angewendet  worden  und 
zwar  im  Decoct  zu  einer  Unze  und  zwei  Unzen  Wasser 
oder  im  Extract.  Aucli  empfiehlt  man  den  ausgeprefsten 
Saft,  aber  die  Pflanze  ist  so  trocken,  dafs  sie  wohl  nicht 
yiel  Saft  geben  kann.  Die  chemischen  Analysen  sind  sehr 
unbefriedigend.  Ferner  hat  man  in  Frankreich  die  Blumen 
als  Farbemittel  benutzt  und  zwar  das  Pulver,  das  Extract, 
aber  am  haufigsten  und  zweckmafsigsten  den  Aufgufs.  Auch 
von  den  Blumen  haben  wir  eine  sclir  mangelhafte  chemische 
Analyse;  dasWirksame  ruht  ohne  Zweifel  in  einem  bittern 
Extractivstoff. 

7)  C.  benedicta  Linn.  Willd.  sp.  3.  p.  2315.  Hayne 
Arzneigew.  VII.  t.  34.  Diisseldorf.  Off.  X.  t.  11.  Kardo- 
benedikten.  Eine  jakrige  Pflanze,  welche  im  siidlichen,  be- 
sonders siidlich  - ostUchen  Europa  wild  wachst.  Sie  wird 
ungefahr  einen  Fufs  hock,  hat  gefiederte,  eingesckmttene, 
ungestielte,  kleinstachlichte  raulie  Blatter.  Die  Bliiten  ste- 
hen  am  Ende  des  Stammes  und  der  Aeste  einzeln  aber  mit 
Blattem  dicht  umgeben.  Die  Blattcken  des  Hauptkelches 
haben  an  den  Spitzen  einen  zusammengesetzten  Stachel  (nut 
kleinern  Stacheln  an  der  Seite).  Der  Bliitenboden  ist  nut 
Spreublattchen  bedeckt.  Eine  doppelte  Federkrone,  die  au- 
fsere  kleiner.  Die  Blumen  sind  gelblich.  VFegen  der  Be- 
schaffenheit  der  Federkrone  und  des  Bliitenbodens  hat  Ga/ 1- 
ner  die  Pflanze  getrennt  und  Cnicus  benedictus  genannt, 
wie  Linne  friiher  selbst  that,  doch  nur,  weil  die  unfrucht- 
baren  Blumen  am  Rande  oft  fehlen  und  weU  die  Blume 
mit  Blattern  dicht  umgeben  ist,  wie  Cnicus  oleraceus.  Kraut 
und  Samen  haben  einen  sehr  bittern  Geschmack  und  sme 
schon  seit  langer  Zeit  unter  dem  IS  amen  Herb  a und  Semina 
Cardui  benedicli  officinell.  Eine  genaue  chemische  Analyse 
fehlt  noch;  das  Wirksame  befindet  sicli  jedoch  wahrschein- 
licli  in  einem  Eisenoxyd  griin  niederschlagenden  bittern  Ex- 
tractivstoff. ' ' x7Vr-  . 
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Wirkung.  Innerlich  gegeben  wirkt  die  Herba  Car- 
dui  bened.  oder  Centaur,  bened.  gelinde  starkend,  gelindc 
die  Se-  und  Exkretionen  befordernd,  speciflk  auf  die  Schleim- 
haute,  namentlich  die  der  Luftwege,  die  aufsere  Haut  und 
die  Urinwerkzeuge  und  stelit  in  dieser  Beziehung  zwischen 
den  einfach  bittern  und  auflosend  - bittern  Mitteln  in  der 
Mitte.  Da  sie  weniger  reizend  und  erregend  wirkt,  als  an- 
dere  bittere  Mittcl,  kann  sie  auch  in  mehreren  Fallen  von 
fieberhaften  Beschwerden  angewendet  werden,  wo  letztere 
Mittel  nicht  passend  sein  wiirden. 

Man  bedient  sich  vorzugsweise  des  Extract.  Card,  bened. 
und  lafst  bicrvon  in  Solution  taglich  eine  bis  anderthalb 
Drachmen  nehmen;  selten  benutzt  man  den  Aufgufs  oder 
die  Abkochung. 

Empfohlen  wird  die  Herb.  Card,  bened.  innerlich  vor- 
zugsweise in  folgenden  Fallen: 

1)  Bei  gastrischen  remittirenden  und  intermittirenden  Fie- 
bern,  — sehr  passend  in  Verb  indung  von  Salmiak  und 
kleinen  Gaben  von  Tartarus  emeticus. 

2)  Einen  grofsen  Ruf  hat  sich  dieses  Mittel  ferner  bei 
acuten  und  chronischen  Brustaffectionen  erworben,  — na- 
mentlich bei  rheumatisch-  gastrischen  Brustentzundungen  als 
gelind  starkendes  und  zugleich  die  Krisen  beforderndes  Mit- 
tel in  Verbindung  mit  Salmiak,  Tartarus  tartarisatus,  Vinum 
Anlimonii,  Decoctum  rad.  Senegae  nach  der  Anwendung  der 
erforderhchen  Blutentleerungen,  Abfuhrungen  oder  Brech- 
mittel;  — ferner  bei  hartnackigen  Brustkatarrhen,  Scldeim- 
aslhma,  trocknem  Husten,  sehr  empfehlenswerth  mit  Stip. 
Dulcainarae  und  Rad.  Baradanae. 

3)  Bei  chronischen  Krankheiten  der  Verdauungswerk- 
zeuge  von  Schwache,  Verschleimungen,  Gelbsucht,  Hypo- 
chondrie. 

4)  Bei  Wassersucht  und  Krankheiten  der  Urinwerkzeuge, 
Stein-  und  Griesbesch werden,  in  Verbindung  mit  alkalischen 
und  ahnlichen  diurelischen  Mitteln. 

5)  No ch  ist  endlich  das  Extr.  Card,  bened.  innerlich  und 
iiufserlich  als  Decoct.  Herb.  Card,  bened.  mit  Nutzen  bei 
inveterirten  venerischen  Geschwuren  angewendet  worden. 

o — 
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CENTAUREUM.  S.  Erythraea. 

CENTIMORBIA.  S.  Lysimachia. 

CENTRALE  FORAMEN  RETINAE.  S.  Augapfel. 

CENTRUM  SEMIOYALE,  SEMICIRCULARE.  S. 
Gekirn. 

CENTRUM  TENDINEUM  DIAPHRAGMATIS.  S. 

Diaphragma. 

CENTUMNODIA.  S.  Polygonum. 

CEP  A.  S.  Allium. 

CEPHAELIS.  Eine  Pflanzengattung  zur  Pentandria 
Monogynia  und  zur  natiirlichcn  Ordnung  Rubiaceae  geho- 
rig.  Die  Kennzeichen  sind:  Ein  Bliitenkopf,  der  mit  einer 
Hiille  umgeben  ist.  Der  Kelch  ist  mit  dem  Fruchtknoten 
verwacksen  und  liat  5 kurze  Abtheilungen;  die  Blumen 
klein , fast  trichterformig,  fiinflkeilig;  der  Griffel  zweitheilig, 
der  Fruchtknoten  zweifachrig,  jedes  Fach  mit  einem  unten 
an  der  Scheidewand  befestigten  Samen;  bei  der  Reife  eine 

Stcinfrucht  mit  zwei  Kernen. 

1)  C.  Ipecacuanha  Roem.  et  Schult.  syst.  vegetab.  5.  p.  20. 
August.  St.  Hilaire  Plant,  usuell.  d.  Brasil,  t.  6.  Callicocca 
Ipecacuanha  Broter.  Transact,  of  the  Linn.  Societ.  6.  p.  137. 
Eine  Pflanze,  welche  in  den  Urwaldern  Brasiliens  wild 
wiichst.  Der  Stamm  ist  einfach,  1 — U Fufs  hoch,  oft 
aufrecht;  die  Blatter  sind  lanzettformig,  spitz,  an  der  Ba- 
sis verschmalert,  ganzrandig,  oben  etwas  scharf  anzufiiklcn, 
unten  etwas  rauh.  Der  Bliitenkopf  am  Ende  des  Stammes 
geslielt,  einzeln,  die  Stiele  rauh;  die  Hiille  4-  und  mehr- 
blattrig.  Die  officinelle  Wurzel  Rad.  Ipecacuanhae  griscae 
ist  lang,  diinn,  selten  einen  Gansefederkiel  dick,  wemg  astig, 
mit  sehr  viclen  unregelmafsig  zcrstreuten,  oft  gehauftcn, 
sehr  selten  ringformigen  Wiilsten.  Diese  ~VS ■ iilste  chaiakte- 
risiren  die  Rinde  besonders.  Die  Farbe  ist  aufserbch  giau- 
lich-schwarz,  inwendig  weifs;  die  Rinde  ziemlich  dick.  Das 
Holzbundel  in  der  Mitte  diinn.  Man  kann  Verfalschungen 
oder  Yerwechselungen  mit  andern  Wurzeln  leicht  erkennen; 
so  z.  B.  mit  der  Wurzel  der  Richardsonia  scabra  (Poaya 
do  campo  der  Portugiesen,  Poaya  ist  der  Name  fiir  alle  diese 
Brechwurzeln)  welche  zwar  auch  Wiilste,  aber  ringformigc, 
breitere  und  eine  weifse  Farbe  habcn.  Auch  ist  dieses,  so 
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viel  man  weifs,  nie  geschehen,  da  die  Pilanze  der  echten 
Ipecacuanha  ebenfalls  sehr  leicht  erkannt  wild.  Die  weifse 
Ipecacuanha,  welclie  vormals  in  den  Officinen  vorkam,  ist 
von  einer  selir  verschiedenen  Pilanze  (Jonidium  Ipecacuanha). 
Die  braune  oder  schwarze  Ipecacuanha,  von  der  verwand- 
ten  Psjchotria  emetica,  kommt  aus  Mexiko,  ist  ebenfalls 
nicht  zu  verwechseln  und  sehr  wirksam.  Sie  kommt  auch 
in  Frankreich  in  den  Officinen  vor.  Der  holzige,  faserige 
Theil  der  Wurzel  wrird  weggeworfen,  weil  er  viel  unvvirk- 
samer  ist,  und  auch  sich  nicht  so  bequem  pulvern  lafst,  als 
die  Rinde.  Pelletier  entdeckte  in  der  Ipecacuanha  ein  Al- 
kaloid, das  Emetin,  welches  die  brechenerregende  Wirkung 
der  Wurzel  enthalt.  Er  entzieht  der  Wurzel  mit  Aether 
ein  Weichharz,  dann  kocht  er  sie  mit  Weingeist  aus,  fil- 
trirt,  dampft  ab,  lost  den  Riickstand  in  Wasser  auf,  wo 
sich  Wachs  abscheidet,  enlfcrnt  aus  der  wiisserigen  Auflo- 
sung  die  Gallussaure  durch  Digestion  mit  kohlensaurem  Ba- 
ryt,  fallt  dann  das  Emetin  durch  Bleiessig,  zersetzt  den  Nie- 
derschlag  in  Wasser  vertlieilt  durch  Hydrothionsaure,  filtrirt 
und  dampft  ab.  Man  erhalt  hierbei  das  Emetin  in  brauncn 
Krystallen.  Um  es  von  dem  farbenden  Extractivstoff  ganz 
zu  reinigen,  kocht  er  es  mit  Wasser  und  iiberschiissiger  ge- 
brannter  Bittererde,  wascht  den  Niederschlag  nur  wenig  mit 
kaltem  Wasser,  Irocknet  ihn,  kocht  ihn  mit  Weingeist  und 
dampft  ihn  ab.  Um  noch  mehr  das  Emetin  zu  reinigen,  lost 
er  es  in  Wasser  mit  etwasSaure  auf,  schliigt  es  noch  einmal 
durch  Bittererde  nieder,  und  zielit  es  durch  Weingeist  aus. 
Das  reine  Emetin  bildet  ein  weifses  Pulver,  welches  sich 
schwer  in  kaltem  Wasser,  etwas  mehr  in  heifsem  auflost 
und  bei  50°  R,  schmilzt.  Es  ist  ohne  Geruch  und  schmeckt 
schwach  bitter.  Ein  Sechszehntel  eines  Grans  kann  schon 
Brechen  crregen.  Es  lost  sich  leicht  im  wasserigen  und 
absoluten  Weingeist,  nicht  in  Aether  und  Oelen.  Es  reagirt 
stark  alkalisch,  verbindet  sich  mit  Sauren  und  neutralisirt 
sie,  macht  aber  damit  keine  krystallisirbare  Salze,  aufser 
wcnn  ein  Ucberschufs  von  Siiure  vorhanden  ist.  (S.  Annal. 
d.  Chim.  et  Phys.  IV.  p.  172.  Schweigger’s  Journ.  B.  19. 
S.  110.)  Die  obigen  Versuche  wurden  eigentlich  zuerst 
mit  der  brauncn  oder  schwarzen  Ipecacuanha,  dcr  AVurzel 
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von  Psycholria  cmetica,  angestellt.  Sic  erhieltcn  aus  dcr 
Rinde  16  in  Hundert  Emetine.  Nacliher  wurden  die  W u'r- 
zeln  der  grauen  Ipecacuanha  ( Callicocca  Ipecacuanha  13 rot.) 
nacli  der  Angabe  dcr  Verf.,  also  die  unsrige,  auf  dieselbe 
Weise  behandelt.  Es  fanden  sich  darin  in  Hundert,  fetter 
S toff  2,  Emetine  14,  GummilG,  Amylum  18,  Holzsubstanz  18, 

Wachs  eine  Spur.  L ~ 

Bekannt  ist  die  Radix  Ipecacuanhae  als  Arzneimittel  seit 

dem  siebzehnten  Jahrhundert;  die  erstc  Bckanntscliaft  mit 
diesem  Mittel  verdanken  wir  Piso  (1618),  die  allgemeineie 
Verbreitung  desselben  Le  Gras,  ffedel  und  Leibjutz. 

Die  Ipecacuanha  geliort  zu  der  Klasse  der  scharfen  Mit- 
tel und  wirkt,  innerlich  angewendet,  ganz  eigenthumhch,  von 
ahnlichen  vegetabilischen  scharfen  Mittehi  abvveichend,  krampf- 
stillend  und  Erbrechen  erregend.  Bei  ihrer  Wirkung  ist 
sehr  die  Gabe  zu  unterscheiden  und  zu  beriicksichligcn: 

])  In  kleiner  Gabe  gereicht,  besitzt  sie  eine  eigenthiim- 
lich  anhspasmodische  Wirkung,  und  zwar  vorzugsweise  auf 
die  Nervengeflechte  der  Respirations-  und  Unterleibsorgane, 
wird  sehr  leicht,  selbst  bei  grofsem  Erethismus  des  Magens 
vertragen,  und  scheint  in  dieser  Beziehung  besonders  dem 
weiblichen  und  kindlichen  Organismus  zuzusagen. 

Diese  beruhigende  Wirkung  besitzt  das  reizender  >vir- 
kende  Emetin  weniger,  als  das  Pulv.  rad.  Ipecacuanhae  und 
das  wafsrige  Infusum,  zum  Beweis,  dafs  diese  beruhigende 
Wirkung  nicht  durch  eine  den  Magen  orthch  reizende,  con- 

trastimulistische  Wh'kung  bedingt  wird. 

2)  In  grofserer  Gabe  gereicht,  erregt  die  Ipecacuanha 
Uebelkeit,  Zusammenlaufen  von  Speichel  im  Munde,  Unbe- 
hagen,  Aufstofsen  und  vermehrte  Thatigkeit  der  aufsern  Hank 

3)  In  grofsen  Gaben  endlich  bewirkt  sie  Erbrechen, 
unterscheidet  sich  aber  dadurch  wesendich  von  ahnlichen, 
als  Brechmittel  empfohlenen  vegetabihschen  scharfen  Mitteln, 


dafs  sie: 

a)  sehr  leiclites  Erbrechen  verursacht, 

b)  den  Magen  hierbei  orthch  weniger  reizt  als  jene, 
und  daher  auch  bei  grofsem  Erethismus  des  Magens  olme 
Nachlheil  gegeben  werden  kann,  und  endlich: 

c)  nicht  Vermehrung,  sondern  vielmehr  Verminderung 
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der  Darmausleerung  zur  Folge  hat,  und  daher  bei  vorhan- 
denem  Durchfall  oder  Neigung  dazu  ohne  Nachtheil  auge- 
wendet  werden  kann.  — • 

Mit  der  Rad.  Ipecacuanhae  verglichen  wirkt  das  t ine- 
tin  reizender,  schon  in  mafsigen  Gaben  Erbrechen,  in  gro- 
i’sen  Gaben  Hyperemesis  bewirkend.  Nacli  Pelletier  und 
Magendie  wurden  Thiere  durch  Gaben  von  zelm  Gran 
Emetin  in  vier  und  zwanzig  Stunden  unter  den  Erschei- 
nungen  einer  entziindlichen  Affection  der  Schleimhaut  der 
Respirationswege  und  des  Darmkanals  gelbdlet.  ( Gerson  u. 
Julius  Magazin  der  ausland.  Litteratur  der  Medizin.  Bd.  I. 
S.  574.) 

Die  Formen,  in  welchen  man  die  Rad.  Ipecacuanhae 
anwendet,  sind  folgende: 

1)  Pulvis  Rad.  Ipecacuanhae,  die  iiblichste  Form. 
Um  sie  als  krampfstillendes  Mitlel  in  kleinen  Gaben  anzu- 
wenden,  lafst  man  pro  dosi  | — j Gran  mit  Zucker  taglich 
vier  bis  sechsmal  nehmen,  allein  oder  mit  passenden  Zu- 
siitzen  von  Antispasmodicis,  namenllich  Extract.  Hyoscyami 
nigri;  — soil  sie  Brechen  erregend  wirken,  so  giebt  man 
Ervvachsenen  entweder  einen  Skrupel  oder  cine  halbcDraclnne 
des  Pulvers  der  Rad.  Ipecac,  auf  einmal,  oder  liifst  sie  bes- 
ser  mit  Zucker  in  getheilten  Gaben  nehmen,  alle  Yiertel- 
stundeu  einen  halben  Skrupel  allein,  oder  mit  einem  Zusatz 
von  Oxymel  Scilliticum  und  Tartarus  emeticus,  bis  dreimal 
Erbrechen  erfolgt  ist. 

2)  Das  Emetin  wird  um  Erbrechen  zu  erregen,  Erwacli- 
senen  zu  zwei  bis  drei  Gran  mit  Zucker  in  Pulverform, 
entweder  auf  einmal  gegeben,  oder  getheilt  in  drei  Gaben, 
Kindern  zu  einem  halben  Gran  pro  dosi  zwei  bis  dreimal. 

3)  Pulvis  Ipecacuanhae  compositus,  s.  Pulvis 
Doveri,  — die  bekannte  Verbindung  von  Kali  sulphuric. 
Op.  und  Rad.  Ipecacuanhae,  Vergl.  Opium. 

4)  Syrup  us  Ipecacuanhae,  friiher  in  verschiedencn 
Formen  empfohlcn.  — In  dem  Syrupus  Ipecacuanhae  Phar- 
macop.  Borussic.  rechnet  man  auf  neun  Unzen  Colatur  Was- 
ser  acht  Skrupel  Rad.  Ipecacuanhae. 

5)  Infusum  Ipecacuanhae  Gianellae.  In  dieser  al- 
tern,  jetzt  nicht  mchr  gebrauchlichcn  Form,  rechnete  man 
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auf  anderthalb  Drachmen  Ipecacuanha,  zwei  Drachmen  Cork 
Aurant.  und  eine  lialbe  Unze  Crcmor  Tartari,  vier  Unzen 
Wasser  und  setzte  zu  der  Colatur  noch  eine  halbe  Unze 
Oxymel  Squillit. 

6)  Vinum  Ipecacuanhae.  Nach  der  Pharmac.  Lon- 
din.  rechnet  man  zwei  Unzen  Ipecacuanha  auf  zwtilf  Unzen 
Weingeist  und  zwanzig  Unzen  Wasser,  — nach  der  Phar- 
macop.  Edinburg,  eine  Unze  Ipecacuanha  auf  funfzehn  Un- 
zen weifsen  spanischen  Wein. 

Um  Erbrechen  zu  bewirken,  lafst  man  Kinder  alle 
Yiertelslunden  einen  Theeloffel  voll  nehmen  bis  einige  Male 
Wirkung  erfolgt  ist,  — als  expektorirendes  Mittel  zu  zwanzig 
bis  funfzig  Tropfen  Erwachsenen  taglich  drei  bis  sechsmal. 

Die  Anwendung  der  Rad.  Ipecacuanhae  findet  in 
zwei  Fallen  statt,  erstens  als  krampfstillendes  und  zvveitens 
als  Erbrechen  erregendes  Mittel. 

1)  Wenn  sie  als  krampfstillendes  Mittel  angewendet  wild, 
bedient  man  sich  vorzugsweise  des  Pulvis  Rad.  Ipecacuanhae 
oder  des  Syrups,  und  empfielilt  sie: 

a)  bei  krampfhaften  Affektionen  des  Unterleibs,  hyste- 
rischen  oder  hypochondrischen  Krampfzufallen,  Magenkrampf, 
Kolik, 

b)  bei  Durchfallen,  besonders  wenn  gleichzeitig  ein  grofser 
Erethismus  des  Darmkanals  vorhanden  ist,  — ruhrartige  Durch- 
falle,  Ruhr,  sehr  qualender  Tenesmus;  — nach  Yerschieden- 
heit  der  Falle  inYerbindung  mit  Opium,  Rheum,  Simaruba, 

c)  bei  krampfhaften  Affektionen  der  Respirationsor- 
gane;  — gegen  Krampfhusten,  Asthma, 

d)  bei  Blutfliissen  krampfhafter  Art,  Haemoptoe  nach 
Wichmann,  Dahlberg  und  Tode,  in  Yerbindung  mit  Hyos- 
cyamus  oder  Digitabs,  und  bei  Haemorrbagia  Uteii  spastica 
nach  Plenclc, 

e)  krampfhaften  Bescliwerden  der  Harnwerkzeuge,  na- 
mentlich  krampfhafter  Urinverlialtung,  so  wie  Enuresis  spastica. 

2)  Als  Brechmittel  wild  dagegen  die  Ipecacuanha  vor- 
zugsweise geriihmt  bei  einem  liolien  Grade  von  Schwache 
und  grofsem  Erethismus  des  Magens,  bei  welchem  reizender 
wirkende  Brechmittel  contraindicirt  sind,  so  wie  bei  Nei- 
gung  zum  Durclifall,  uamentlich  in  folgenden  Fallen: 
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a ) bei  rheuinatisch-gastrischen  Durchfallen, 

b ) hartnackigen  Brustkatarrhen,  Stickhusten,  uach  Lassone 
und  Cornette , — selbst  eitriger  Lungcnsucht,  nach  Raid,  Hoff- 
mann,  Richter  und  Weber , 

c)  Unreinigkeiten  der  ersten  Wege  bei  Kindern,  An- 
sammlung  von  Schlehn,  Saure  oder  Galle.  0 — n. 

CEPHALAEMATOMA.  S.  d.  Art.  Blutgescliwulst 
der  Neugebornen  und  Kopfgeschwulst. 

CEPHALALGIA  (von  Y.scpalrj  caput  und  aXyog  dolor 
s.  u/.yko  doleo ).  Ecplexis,  Hipp.  Kopfschmerz,  Kopfweh. 
Mai  de  idte,  douleur  de  idle.  Migraine,  G.  Head- ach  oder 
Pain  of  the  head  A.  Kecpcdcda  Grace.  Der  Kopfschmerz 
ist  in  Absicht  des  Theils  des  Kopfes,  den  er  vorziiglich  ein- 
nimmt,  des  Grades,  der  Dauer  und  des  Yerlaufs,  so  wie  der 
Art  des  Schmerzes  und  seiner  Ursachen,  sehr  verschieden. 
Dalier  kommen  zum  Theil  die  verschiedenen  Benennungen, 
womit  er  belegt  wird:  Clavus,  Ovum  hystencum,  Hemicra- 
nia,  Crotaphus  s.  Crotaphium  (von  XQorcccpo,  die  Schlafe), 
Ceplialaea  (von  xscpcch]  und  dyoj ) , worunter  besonders  eiu 
heftiger  anhaltender  Kopfschmerz  verstanden  wild;  Careba- 
ria  (von  xccotj  der  Kopf,  und  Bocqog  die  Schwere),  Proso- 
palgia (von  ttqckjotiov  das  Gesicht,  und  cdyog  der  Schmerz). 
Hat  seinen  eigen en  Artikel. 

D er  Schmerz  hat  bald  seinen  Sitz  mehr  und  weniger 
innerlich  im  Kopfe,  in  der  Tiefe  des  Kopfes,  bald  aufserbch 
hier  oder  da  in  verschiedener  Ausbreitung,  und  wild  durch 
einen  aufserlichen  Druck,  oder  durch  blofse  Beruhrung  ver- 
mehrt  oder  gemildert.  Bald  wild  der  ganze  Kopf  davon 
eingenommen,  bald  leiden  nur  cinzelne  Theile,  die  Stirn, 
das  Hinterhaupt,  die  Schlafe,  der  Scheitel,  bald  nur  eine 
oder  die  andre  Seite,  zuweilen  nur  ganz  kleine  Stellen. 

Auf  so  verschiedene  Art  ein  jeder  Schmerz  die  Ernpfin- 
dung  in  Anspruch  nehmen  kaun,  so  gilt  dies  auch  vom 
Kopfschmerze,  der  mithin  stechend  oder  schneidend,  boli- 
rend,  driickend,  spannend,  ziehend,  schiefsend,  klopfend, 
reifsend,  erschwerend,  auseinandersprengend,  brennend  u.s.w. 
sein  kann.  Bald  silzt  er  unbeweglich  fest  auf  einer  Stelle 
oder  Gegend,  bald  schweift  er  herum,  wechselt  auch  ab  mil 
Schnicrzen  anderer  Theile  des  Korpers.  Zuweilen  findet  er 
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nur  in  aufgerichteter  Stellung  slalt,  und  verschwindet  im 
Liegen,  oder  umgekelirt. 

Von  einem  sehr  ertraglichen  Grade  kann  er  stufcmveise 
bis  zur  Verwirrung  und  Raserei,  zu  Ohnmachten,  Convul- 
sionen,  Schlafsucht,  Schwindel,  Grauwerden  dunkler  Haare, 
selbst  des  Bartes,  Sprachlosigkeit,  Zittern  des  ganzen  Kor- 
pers,  kalten  Extremitaten,  starren  Blicken  mit  erweiterten 
oder  constringirten  Pupillen,  Lichtscheu  und  Schlagflufs  stei- 
gen.  Es  konnen  Blindheiten  und  Taubheiten,  Augenwasser- 
suclit,  Blutungen  aus  der  Nase  und  den  Qliren,  die  Folgen 
davon  sein.  Man  hat  Beispiele,  dafs  die  Kopfknochen  aus- 
einander  gewichen  sind.  Wirklich  konnen  die  Haare  davon 
empor  gerichtet  werden,  sie  vertrocknen  aucli,  verlieren  ihre 
Elasticity  und  fallen  aus,  welches  sich  auch  auf  den  Bart 
erstreckt.  Zuweilen  ist  damit  ein  heftiges  Jucken  der  lei- 
denden  Stelle  des  Kopfes  verbunden,  worauf  sich  die  Haut 
desselben  mit  einer  Menge  kleiner  Schuppen  bedeckt,  die 
bei  dem  Haarauskammen  herab fallen. 

Uebrigens  verbinden  sich  mit  jedem  Kopfschmerze  von 
Heftigkeit  ofters  Ohrenklingen , Dunkelheit  vor  den  Augen, 
Schauder,  Mangel  an  Efslust,  vielmehr  Ekel  und  Erbrechen, 
rothes  oder  kaltes  blasses,  trocknes  oder  mit  Schweifs  be- 
decktes,  etwas  aufgeschwollenes  oder  eingefallenes  Gesicht, 
Unruhe,  Unfahigkeit  zu  denken,  angescliwollene  Adern  am 
Kopfe,  Betaubung,  Schlaflosigkeit,  Entstellungen  und  \ er- 
zuckungen  des  Gesichts,  Umherwerfen  des  Kopfes,  Eesthal- 
ten  und  Zusammendriicken  desselben,  Empfmdlickkeit  der 
oft  rothen,  triiben,  mit  blauen  Ringen  umgebenen,  nassen, 
hervortretenden  Augen  gegen  das  Licht,  des  Geruchs  gegen 
riechbare  Gegenstande,  das  schiirfste  Gehor,  oder  Sclnvei- 
hoi’igkeit,  wafsrige  oder  eiterartige  Austliissc  aus  denOlnen, 
trockne,  verstopfte  Nase,  Zahnknirschen,  cifteres  Spucken, 
verdorbener,  metallischer  Geschmack,  kleiner  zusammengc- 
zogener  Puls,  Klopfen  der  Pulsadern  im  und  am  Kopfe, 
Schwere  des  Kopfes,  Gahnen  imd  Seufzcr  u.  s.  w. 

In  Absicht  des  Verlaufs  dauert  er  bald  stets  mit  gerin- 
gen  Abwechselungen  fort,  Wochen,  Monate  und  Jalue  lang, 
bald  lafst  er  ohne  Ordnung  oder  in  bcstimmtcn  Periodeu 
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nach,  verhalt  sich  acut  oder  chronisch,  und  verlauft  auch  als 
ein  verkapptes  "Wechselfieber. 

Der  Kopfschuierz  begleitet  als  Symptom  einc  grofse 
Menge  von  Krankheiten  von  der  verschiedensten  Art,  und 
gelit  vor  ilmen  her,  oder  Lst  eine  Folge  davon.  Nicht  we- 
niger  ist  er  haufig  eine  fiir  sich  bestehende,  selbststandige 
Krankheit,  die  bald  unmittelbar  und  idiopathisch  ihren  Sitz 
im  und  am  Kopfe  hat,  bald  aufserhalb  und  fem  von  dem- 
selben  consensuell  hervorgebracht  wird. 

Die  Anlage  dazu  liegt  oft  in  der  ganzen  korperlichen 
Constitution,  so  wie  in  erb lichen  Bedingungen,  in  Gewalt- 
thatigkeiten,  die  der  Kopf  in  der  Geburt  oder  spater  erlit- 
ten  hat,  oder  in  mancherlei  angebornen  Deformitaten  und 
Abweichungen  desselben,  im  Baue  seiner  innern  und  aufsern 
Theile  u.  s.  w. 

Fast  ermiidend  ist  die  lange  Reihe  von  Ursachen,  wo- 
von  Kopfsclimerzen  entstehen  konnen.  Wir  theilen  sie  ein 
in  diejenigen,  welche  im  und  am  Kopfe  selbst  befindlich 
sind,  und  in  die,  welche  aus  entfernten  Puncten  auf  den 
Kopf  wirken.  In  jene  Classe  gehoren:  Yerletzungen  des 
Kopfes  aller  Art  mit  ihren  Folgen  und  Zerstorungen,  ent- 
weder  in  den  aufsern  muskulosen  und  hautigen  Theilen 
des  Kopfes,  oder  in  den  Knochen,  im  Gehirne  selbst; 
Hirnerschutterungen;  Knochenauswiichse;  Geschwiilste,  Ge- 
schwiire,  Beinfrafs  der  Kopfknochcn;  und  steinerne  und 
knocherne  Concremente;  Hydatiden;  mancherlei  Desorgani- 
sationen;  Wasseranhaufungen;  verborgene  Eiterungen;  Yer- 
knocherungen  der  harten  Hirnliaut,  der  Adern  im  Gehirne, 
in  den  Augennerven;  Insecten  und  W tinner,  ( Scolopejidra 
phosphor ea , Oestrus  nasalis,  Erucae ),  in  der  Nase,  den 
Stirn-  und  Kinnbackenhohlen;  Kirschkerne  und  andre  fremde 
Korper  in  der  Nase,  den  Ohren,  Yerunstaltungen  des  Hirn- 
schadels ; Krankheiten  des  Siebbeins,  der  Kinnbacken-  und 
Stirnhohlen;  Erweichungen,  oder  fungose,  knorpelartige  Des- 
organisationen  der  Gehirnmasse;  Nasen-  und  Ohrpolypen; 
Augen-,  Ohren-,  Zahn-  und  Nasentibel  aller  Art;  rheurna- 
lische,  catarrh alische,  gichtische,  psorische,  syphilitische,  scro- 
phulose  Stoffe,  die  sich  entweder  unmittelbar  am  und  im 
Kopfe  abgelagert  haben,  oder  metastalisch  dahin  gebracht 
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sind;  die  Chlorosis;  Blutauhaufungen  im  Kopfe,  obgleich 
diese  auch  ohne  Schmcrzen  stattfinden  konnen,  wovon  sie 
auch  oft  erst  die  Folgen  sind,  nicht  seltcn  bei  sonstigem 
Blutmangel  in  dem  ubrigen  Gefiifssysteme;  Herzkrankheiten; 
Aneurismen  und  Verknocherung  der  grofsen  Schlagadern; 
Sonnenstich  und  andre  Hitze,  die  unmittelbar  auf  den  Kopf 
•wirkt;  Hysteric;  narcotiscke  Gifte  und  Dampfe,  Quecksilber-, 
bleiiscke-  und  Arsenicdiimpfe;  eingeschlossene  Diinste  stark 
rieckender  Blumen;  mancke  Geriiche;  Anstrengungen  des 
Kopfes;  Schlafmangel  oder  zu  vieler  Scklaf;  gestorte  Harn- 
absonderung;  unvorsichtig  abgescknittener  Weickselzopf;  die 
Schwangersckaft;  auck  wenige  Tage  nack  der  Conception 
von  einer  eigenen  Nervenstimmung;  Gewitterluft ; gewisse 
Witterung  und  Winde;  Electricitat  und  Galvanismus;  plotz- 
liclies  Erwecken  aus  einem  Schlafe;  unmafsiger  Beiscklaf  und 
Onanie;  heftige  Gemiitksaffecte,  besonders  Zorn;  bevorste- 
kende  Menstruation;  die  Menopause;  alles  was  den  Riick- 
flufs  des  Blutes  aus  dem  Kopfe  hindert,  unbequeme,  unge- 
woknte,  niedrige  Lage'  des  Kopfes  im  Scklafe,  auf  ihn  ein- 
wirkende  Hitze  oder  Kalte  wahrend  desselben,  langes  tiefes 
Biicken,  enge  Halsbinden  und  Kleidungsstiicke , verk.ehrter 
Lauf  der  Blutgefafse  in  der  Brust,  im  Unterleibe  u.  s.  w.; 
Gekirnentziindung;  Erysipelas  am  Kopfe;  viele  Sorgen  und 
Kummer;  eine  verdorbene  Luft;  Melancliolie,  und  eine  Menge 
andrer  acuter  und  chronischer  Krankkeiten,  besonders  auck 
Abnormitaten  der  Haare,  Verlust  derselben,  oder  iiberma- 
fsiger  Haarwuchs;  Trunkenkeit  u.  s.  w. 

In  die  Classe  der  consensuellen  Ursacken  gehoren  vor 
alien  Dingen  Indigestionen  und  Unreinigkeiten  der  ersten 
Wege;  Infarcten  der  Eingeweide  des  Unterleibes  und  der 
Brust;  Wiirmer,  besonders  Bandwurm  und  Spulw firmer, 
welche  letztere  bis  in  die  Nase  hinauf  kriechen;  ISieren- 
steine  (Forest,  Clieston,  Tissot);  Leibesverstopfung;  Men- 
strualionsfehler;  unterdriickte  Lockicn,  Haemorrhoiden , und 
andre  gewoknte  Blutausleerungen;  zurvickgetrctene  Milch  aus 
den  Briisten;  gestorte  gewoknte  Ausfliisse,  Gesckwiire,  Aus- 
scklage  und  Schweifsc  allcrArt;  die  Entwickelungsperiode. 

Sehr  oft  wirken  mekrere  Ursachen  zusammen,  und  eine 
erzeugt  die  andre. 
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Vide  von  diesen  Ursachen  liegen  klar  am  Tage,  oder 
sind  dock  leicht  zu  erforschen;  melirere  sind  dunkd  und 
schwierig  auszumitteln,  inandie  blciben  ganz  verborgen.  Ein 
merkwiirdiges  Beispiel  hievon  erzalilt  Goeden  ixn  Huf eland’ - 
schen  Journ.  1825.  Sept.  S.  65.  f. 

Die  allgemeine  Natiu-  des  Uebels  vorlaufig  nach  Mog- 
liclikeit  zu  bestimmen,  ist  unstreitig  der  rickligste  und  niichste 
Weg,  welcher  zur  Ausmittelung  der  Ursache  desselben,  sei- 
ner Beurtkcilung  und  Behandlung  fiihren  kann. 

Der  allgemeine  pletborische,  entziindliche,  rbeumatische, 
gicbtische,  scrophulose,  gastrisebe,  nervose,  hysterisebe,  hy- 
pochondrische,  syphilitische,scorbutische,  herpetisebe,  psori- 
sebe,  und  jeder  andere  allgemeine  krankhafte  Zustand  erhellet 
aus  seinen  besonderen  cbaracteristischen  Merkmalen.  Ein 
jeder~~derselben  driickt  dem  Kopfscbmerzc,  der  Art,  dem 
Sitze,  dem  Verlaufe,  der  Heftigkeit,  dcr  Dauer  desselben, 
sein  eigenes  Geprage  auf,  so  wie  er  von  seinen  erforsebten 
Ursachen  naher  beslimmt  und  erkannt  wild. 

Plethorische  und  inflammatoriscbe  Kopfschmer- 
zen  zeiebnen  sicb  gemeinhin  aus  mehr  und  weniger  durch 
einen  sebweren  Kopf,  rotbes,  heifses,  zuweilen  ganz  blasses, 
selbst  kaltes  Gesicht,  trockne  Nase,  angefullte  Blutgefafse,  Klo- 
pfen  der  Pulsadern  am  Halse,  in  den  Schlafen,  vollen,  slei- 
fen,  barten  oder  kleinen  zusammengezogenen  Puls,  Ohren- 
brausen,  hervorstehende,  glanzende,  rothe,  oder  schwer  im 
Kopfe  liegende,  gegen  das  Licht  empfindliebe  Augen;  dcr 
Schmerz  nimmt  den  ganzen  Kopf  ein,  ist  dehnend  und  driik- 
kend,  und  empfindlich  gegen,  jiufseren  Druck.  Es  sind  ge- 
wobnte  Blulfliisse  untcrdriickt;  alles  Erhitzende,  jede  Er- 
sebiitterung,  Bewegung,  verschlimmert  das  Uebel,  und  eben 
60  das  Biicken. 

Rheumatische  Kopfschmerzen  leiden  keinen  Druck 
auf  die  besonders  leidenden  Puncte,  und  haben  ihren  Sitz 
hauptsaebbeh  in  den  Kopfbedeckungcn,  sie  verandern  gern 
ihre  Stcllen,  bangen  von  der  Jahreszeit,  Witterung,  und  vom 
Verkalten  ab,  werden  mcistens  durch  Bettwarme  und  andre 
zu  warme  Behandlung  vermehrt,  leiden  aber  auch  keinc 
Kalte,  sind  schneidend,  reifsend  und  sehr  empfindlich,  weeh- 
scln  tjfters  in  der  Heftigkeit,  haltcn  Perioden,  und  ergreifen 
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vorziiglich  zu  Rhcumalismeu  geneigte  Person  en,  und  wiilhen 
Tag  und  Nacht.  Bewegung  und  Erschiitterung  vermehren 
sie.  Der  Urin  ist  gewohnlich  dick,  rolli  und  triibe,  mit  ci- 
nem  ziegelsteinfarbigen  Sedimente;  Erkullungeu  sind  vorge- 
gangen  u.  s.  w. 

Die  gichtische  Natur  des  Uebels  verrath  sicb  durch 
die  gichtische  Disposition  des  Leidenden,  die  Erblichkeit,  die 
Empfindlichkeit  der  sclunerzhaften  Partieen  gegen  aufsere  Be- 
ruhrung,  durch  die  Yersetzung  von  andern  Theilen  nach  dem 
Kopfe,  oder  den  YVechsel  mit  andern  gichtischen  Affeclio- 
nen;  die  Anfalle  kommen  oft  regelmafsig  zu  bestimmten  Zei- 
ten  wieder,  werden  durch  Warme  gelindert,  und  sind  in  der 
Regel  heftig  und  hartnackig  auf  eine  bestimmte  Stelle  be- 
schrankt.  Characteristisch  sind  dabei  insgemein  Unordnun- 
gen  in  den  Pracordien  und  dem  Yerdauungssjsteme,  gerin- 
ger  oder  ungewolmlich  starker  Appetit,  belegte  Zunge,  ver- 
dorbener,  saurer,  bittrer  Geschmack,  solches  Aufstofsen,  auch 
Uebelkeiten,  Erbrechen,  stinkende  Ausleerungen  durch  Stuhl 
und  mehr  und  weniger  von  seiner  natiiilichen  Beschaffenheit 
abweichender  Urin,  mit  Neigung  zu  haufigen  Schweifsen, 
Haem orrhoid alb eschwerden , Ausschlage  u.  s.  w.  Meistens  ist 
die  Laune  dabei  mehr  und  weniger  getriibt.  Dieser  gichti- 
sche Kopfschmerz,  der  keine  Stelle  des  Kopfes  verschont, 
sich  zuweilen  in  einem  Auge  fixirt  und  von  dort  ausgeht, 
und  selbst  die  Knochen  ergreift,  und  oft  unter  der  Gestalt 
der  heftigsten  Migraine  auftritt,  steht  nicht  selten  mit  erysi- 
pelatosen  Ausbriichen,  selbst  mit  dem  Gurtel,  wie  Jos.  Frank 
und  Andre  beobachtet  haben,  in  enger  Beziehung. 

Der  scrophulose  Character  der  Cephalalgie  zeigt 
sich  im  Allgemeinen,  hauptsachlich  bei  Kindein  und  jungcn 
Leuten,  durch  die  dieser  Djscrasie  eigenthiimUchen  Merk- 
male  zur  Gentige.  Ueberall  sieht  man  hicr  das  Leiden  des 
lympliatischen  und  Driisensystems,  aus  den  gesclm  olleucn 
Driisen,  den  Geschwtiren,  den  ausgeschlagcnen  Kopfen,  lei- 
denden Augen,  der  dicken  Obcrlippe,  den  rothen  YVan- 
gen  u.  s.  w. 

Das  gastrische  oder  Magenkopfwcli  ist  unstrcitig  am 
gewohnlichslcn,  und  am  leichtesten  zu  erkennen. 

Dassclbe  hat  das  Eigenc,  dais  cs  nicht  merkliclic  Pau- 
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sen  macht,  obgleich  allerdings  ofters  ab-  und  zuniinmt,  be- 
sonders  bei  niiclilernem  oder  vollein  Magen,  dais  es  nicht 
durch  Bewegung  und  Erschiitterung  und  aufsern  Druck  ver- 
mehrt  wild,  dal's  ihm  Kalte  nicht  zuwider  ist,  dafs  cs  den 
ganzen  Kopf,  oder  vorziiglich  denYorkopf,  mit  Yerschonung 
der  Seiten,  einninnnt,  dais  es  mehr  driickend,  als  reilsend 
und  stechend,  und  mit  deutlichen  Zeiclien  eincs  unreinen 
Magens  und  gastrischer  Unordnungen  verb  unden  ist,  daher 
es  aucli  nach  freiwilligen  oder  kiinstlichen  Ausleerungen  nach- 
lal’st.  Die  Beriicksichtigung  begangener  Diatsfehler,  vorher- 
gegangener  Gemiithsbewegungen,  der  Jalireszeit,  epidemi- 
schen  Constitution,  der  Lebensart  u.  s.  w.,  bestatigen  die 
Diagnose. 

Es  ist  iibrigens  wold  zu  merken,  dafs  Kopfschmerzen 
auch  den  Magen  verderben  und  schwachen  konnen,  und 
also  ehi  vorhandener  unreiner  Magen  nicht  immer  fiir  die 
Ursache  jener  Schmerzen  zu  halten  ist;  in  solchem  Falle 
wiirden  darum  ausleerende  u.  s.  w.  Miltel  den  Heilzwecken 
nicht  entsprechen.  Aber  nicht  allein  der  Magen,  sondern 
auch  die  Leber,  das  gauze  Abdominalsystem,  ist  den  nach- 
theiligen  Einwirkungen  der  Kopfschmerzen  unterworl’en,  da- 
her selir  bald  der  Appetit  verloren  geht,  die  Zunge  belegt 
wild,  Wiirgen  und  Brechen,  selbst  scliarfcr,  saurer  und 
biltrer  Stoffe,  von  irgend  bedeutenden  und  anhaltenden  Kopf- 
schmerzen  die  Folgen  sind.  Eine  genaue  Yergleichung  aller 
Umstande,  die  Yerbindung,  Verhaltnisse  und  Aufeinander- 
folge  der  Erscheinungen,  und  die  Ananmese  werden  liier 
meistens  das  nolhige  Licht  geben.  Dafs  dieser  secundare 
gastrisclie  Zustand  iibrigens  auch  seine  cigene  arztliche  Biick- 
sicht  erfordert,  ist  fiir  sich. 

Die  hartnackigsten  und  langwierigsten  Kopfschmerzen 
haben  ihre  Wurzel  in  Infarcten  der  Eingeweide  des 
Unterleibea,  namenthch  der  Leber,  der  Milz,  des  Pfort- 
adersystems  u.  s.  w.,  selbst  in  Tuberkeln  der  Lunge,  und 
hier  stechen  also  die  besonderen  Zeichen  dieser  Zustiinde 
hervor. 

Der  eigentlich  nervose  Kopfschmerz,  der  seinen  Sitz 
unmittelbar  in  den  Nerven  und  im  Gehirne  hat,  und  haufig 
besonders  im  Hiuterkopfe  fuhlbar  ist,  zeichnct  sich  durch 
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einc  besondere  Empfindlichkeit  und  das  cigene  Geprage 
der  Schmerzen,  durch  die  nervose  Constitution  des  Kran- 
ken  und  die  anderweitig  damit  verbundenen  Zufalle,  Schwin- 
del,  Angst,  grofse  Unrulie,  Verzuckungen  und  Krampfe, 
Brechen,  Ohnmachten  u.  s.  w.,  seine  Ursachen,  seinen  of- 
teren  schnellen  Weclisel,  so  wie  durch  die  Euphorie  der 
Mitlel,  grofse  Erleichterung  durch  Ruhe  und  Scldaf,  ATer- 
schhmmerung  von  geringen  Ursachen,  gewissen  Geriichen 
u.  s.  w. , das  Juvans  und  Nocens,  besonders  aus.  Dahin 
gehoren  die  nervenhvpochondrischen,  hjsterischen  Kopf- 
schmerzen,  der  hysterische  Clavus,  mehr  und  weniger  die 
Migraine,  die  zur  Zeit  der  Menstruation,  nach  der  Concep- 
tion bei  einigen  "Weibern,  als  verlarvte  YV echselfieber,  von 
manchen  Dunsten  und  Giften,  von  anhaltendem  tiefen  Den- 
ken,  von  Onanie  und  sonstigem  iibermafsigen  Saamenver- 
luste,  anhaltender  Schlaflosigkeit,  Schwache  nach  grofsen  Blu- 
tungen  und  andern  Ausleerungen , langem  Hunger,  nieder- 
driickenden  Gemiitksbewegungen,  im  nervosen  Typhus  u.  s.  w. 
vorkommen.  Sie  haben  aber  auch  ihren  bocus  nicht  selten 
viel  tiefer  im  Centrum  des  Lebens,  in  mannigfaltigen  Des- 
organisationen,  und  verborgenen  unmittelbaren  mechanischen 
Reizungen  und  Compressionen  und  Zerstorungen  des  Ge- 
hirns  und  der  Nerveti. 

Ein  einziges  merkwiirdiges  Beispiel  von  einer  solchen 
erst  durch  die  Leichenoffnung  entdeckten  Ursache  verdient 
hier  angefuhrt  zu  werden,  es  stelit  in  J.  Frank  pr.  med. 
univ.  praec.  p.  II.  Vol.  1.  Sect.  1.  S.  186.  Not.  56.  Es 
war  ein  Steatom  auf  dem  Siebbeine  und  ein  Biindel  aneu- 
rismatisch  geschwollener  kleiner  Gefiifse  unter  dem  rechten 
Schlafeknochen  u.  s.  w. 

Bei  der  Dunkelheit  der  Diagnose  soicker  traurigen  Uebel 
lafst  sich  nur  aus  den  oben  angezeigten  Quellen  und  einer 
vollstandigen  Anamnese,  aus  dem  hartnackig  auf  einer  in- 
neren  Stclle  des  Kopfes  beschrankten,  immer  fortdauernden, 
sich  immer  gleich  bleibcnden  Schmerze,  wobci  die  Functio- 
nen  des  Gehirns  mehr  und  weniger  leiden,  so  wie  auch 
noch  aus  einer  Erleichterung  derselben  in  irgend  einer  be- 
stiminten  Lagc  oder  Stellung  des  Kopfes,  einiger  Yerdacht 
schopfcn,  der  frcilich  zu  einer  mifslichen  Prognose  fiihrt, 
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jedoch  dazu  dienen  kann,  allgemeine  angemessene  Mafsre- 
geln  "u  nekmen  uud  falsclie  zu  verhiiten.  Organische  Eeh- 
Ler  im  Kopfe  vcrursachen  gexneiniglich  die  grafslichsten 
Schmerzen,  die  durch  kein  gewohnliches  Linderungsmittel 
crleichtert  werden,  stofsweise  heftig  zusetzen,  mit  Erbrecken 
griiner  Materie,  Zuckungen,  grofster  Angst  und  Unruke  und 
Yerzweiflung  verbunden  sein  konnen. 

Die  nervosen  Kopfsckmerzen  sind  iibrigens  haufig  mit 
andern  Arten  derselben  in  verschiedenen  Verhaltnissen  ver- 
misclit  und  verbunden,  wodurck  ikre  Diagnose  ersckwert 
und  verwirrt  wild.  Am  Ende  werden  von  langwicrigen  hef- 
ligen  Sckmerzen  die  starksten  Nerven  ergriffen,  ersckiittert 
und  gesckwackt,  wovori  die  Zeicken  dann  immer  deutlickcr 
kervorstecken,  wenn  gleick  sie  urspriinglick  keinesweges  in 
diese  Categoric  gehorten.  Das  Kopfwek,  was  bei  der  See- 
krankkeit  gewohnbck  ist,  darf  man  auck  in  die  nervose 
Klasse  setzen. 

Hierker  gekcirt  auck  eine  nahere  Besckreibung  des  kalb- 
seitigcn  Kopfwekes,  der  sogenannten  Migraine  (Hemt- 
crania ),  welckes  immer  eine  periodiscke  Nervenkrankkeit, 
und  ein  peinliclies  Uebel  ist.  Die  Anfalle  kiindigen  sick 
nickt  selten  durck  Aufstofsen,  Zusammentlufs  von  Speickel 
im  Munde,  Kalte  der  Gbedmafsen  an.  Zuweilcn  nimmt  der 
Sckmcrz  seinen  Mittelpunkt  aus  dem  Okie,  und  ziekt  sick 
auck  kerunter  bis  an  den  Hals,  die  Drtisen  sckwellen  an, 
und  das  Oeffnen  des  Mundes  ist  beschwerlich.  In  dem  gan- 
zen  Anfalle,  worin  der  Schmerz  immer  fortdauert,  kommen 
oft  kleinere  heftigere  Anfalle,  die  plolzlick  entsteken,  und 
eine  Yiertel-  oder  kalbe  Stunde  und  langer  dauern.  Sobald 
dieser  keftige  Anfall  voriiber  ist,  werden  die  Gbedmafsen 
wieder  warm;  er  vcrsckwindet  eben  so  schnell,  als  er  ent- 
steht.  Auck  die  innerlicke  Gesckwidst  der  Wange  verbert 
sich  sannnt  den  Schmerzen  wieder.  — Die  Migraine  unter- 
scheidet  sich  von  anderem  Kopfweh  nickt  blofs  dadurch, 
dafs  sie  nur  eine  Seite  des  Kopfs  einnimmt,  sondern  auch 
dui cli  die  Heftigkeit  der  Schmerzen,  durch  die  regclmafsige 
odci  uni egelmafsige  Wiedei kekr  ohne  jedcsmalige  Yeran- 
lassung,  durch  besondere  Zufalle  und  ikre  Entscheidung. 
Die  gewoknbehsten  Zufalle  sind  convulsiviscke  Bewegungeu 
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im  Gesichte,  Ekel,  Erbrechen,  Schwierigkeit  zu  sprechen, 
zu  selien  und  zu  horen,  Thranen  des  Auges,  auch  Rothe 
und  Empfindlichkeit  der  leidenden  Seite,  Funken  vor  den 
Augen,  Obrenbrausen,  heifses,  geschwollenes  Gesicht,  Klo- 
pfen  und  Anschwellung  der  Pulsadern,  gespannter,  schnel- 
ler  Puls,  Empfindlichkeit  gegen  jedes  Gerausch  und  jedes 
Licbt. 

ISiclit  selten  ist  die  Migraine  erblich,  und  kann  schon 
jm  7 ten,  8ten  Jabre  kommen.  Im  Alter  verliert  sie  insge- 
mein  ihrc  Starke,  oder  verschwindet  auch  ganzlich.  Beim 
weib  lichen  Geschlechte  tritt  sie  gern  immer  kurz  vor  der 
monatlichen  Reinigung  ein,  und  halt  mit  ilir  gleiche  Periode. 
Gegen  das  ganzliche  Aufhoren  der  Menstruation  nimmt  sie 
etwas  zu,  aber  dann  wieder  ab,  wenn  diese  Periode  iiber- 
haupt  iiberstanden  ist.  Die  gewohnliche  Dauer  eines  An- 
falls  ist  zwischen  acht  und  zwolf  Stunden,  und  dieser  be- 
ginnt  oft  mit  einem  Schauder  oder  Froste.  Ein  Anfall  kann 
aber  auch  mehrcre  Tage  dauern.  Zuweilen  verliert  sich 
der  Schmerz  in  die  Schulter  oder  den  Arm.  Auch  erleich- 
tert  oft  das  Brechen,  welches  aber  auch  nicht  selten  ganz 
symptom atisch  ist,  und  ganzlich  fehlen  kann. 

Ein  jeder  Anfall  befallt  gewohnbch  immer  dieselbe  Seite 
wieder,  und  zwar  am  liebsten  die  linke,  dock  auch  zuwei- 
len die  andere,  und  auch  manchesmal  beide;  dann  ist  aber 
der  Schmerz  auf  einer  Seite  immer  heftiger.  Zuweilen  kommt 
ein  Anfall  in  einem  Monate  zwei-,  dreimal,  zuweilen  im  gau- 
zen  Jahre  nur  viermal.  Das  scheinen  die  beiden  Extreme 
zu  sein.  In  der  Regel  kehren  die  Anfalle  zu  alien  Jahres- 
zeiten,  bei  jeder  Witterung,  ohne  Veranlassung  zuriick; 
doch  kann  die  Riickkehr  der  Riickfalle  durch  heil'se  Stu- 
ben,  besondere  Geriiclie,  kalte  Fiifse,  Erhitzungen,  kalte, 
feuchte  Luft,  iiberkaupt  Erkaltungen,  Diatfehler  u.  s.  w.  be- 
fordert  werden. 

Insgemein  meldct  sich  ein  Anfall  mit  iibler  Laune,  Auf- 
stofsen,  Mangel  an  Efslust,  oder  ungewohnlichem  Hunger, 
saurem  Erbrechen,  einer  Schwerhorigkcit,  Abneigung  gegen 
den  gewohnten  Taback  u.  s.  w. 

Der  Anfall  endigt  sich  gewtihnlich  mit  einem  sanften 

Schlafe,  und  der  Kranke  befindet  sich  dann  moistens  wohl. 

Zuwei- 
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Zuwcilen  ist  der  Schlaf  aber  auch  mehr  symptomatisch,  und 
der  Kranke  crwacht  dann  nicht  vollig  heiter  und  froh.  Der 
Anfall  ist  nicht  eher  vollkommcn  geendigt,  als  bis  der  Kranke 
recht  munter  wil  d,  und  das  geschieht  besonders  nach  Schwei- 
fsen,  auch  Blutungen.  Zuweilen  hilft  die  Niederkunft,  ein 
Nasentlufs,  oder  cine  Thranen-Ergiefsung. 

Die  Migraine  hat,  wie  das  Podagra,  die  Hamorrhoiden, 
etwas  Critisches.  Es  treten  andere  Uebel  ein,  wenn  sie 
ausbleibcn,  und  ihre  Ordnung  verlieren,  besonders  andere 
Krankheiten  des  Kopfes,  selbst  Schlagflufs  und  Lahmung, 
und  der  Brust,  vorziiglich  asthmatische  Beschwerden  u.  s.  w. 

Der  Grad  des  Schmerzes  ist  freilicli  sehr  verschieden. 
Man  hat  Beispiele  von  Zuckungen  und  Krampfen  aller  Art, 
Schwiiche  und  Yerdunkelung  des  Gesichts  (cine  Person  sah 
die  Gegenstande  nur  halb,  eine  andere  nur  den  Rand),  Be- 
taubung,  Lahmungen,  Verlust  des  Gehors  und  Gcruchs, 
ganzlicher  Schlaflosigkeit,  volliger  Zerriittung  des  Magens 
und  des  Verdauungsgeschafts,  Yerlust  des  Gedachtnisses,  Ab- 
zehrung,  Ergiefsungen  des  Blutes  im  Gesichte  u.  s.  w.  Ob 
es  wahr  ist,  dafs  die  Kronnaht  des  Schadels  durch  heftigen 
Kranipf  aus  einander  getrieben  worden  sei,  lassen  wir  da- 
hin  gestellt  sein.  Aber  die  Erfahrungen  lassen  sich  nicht 
leugnen,  dafs  die  leidende  Seite  des  Kopfes  zuweilen  all- 
malilig  eine  grofsere  Ausdehnung  erhalt,  wclche  sogar  eine 
Unformlichkeit  des  Kopfes  hervorbringt. 

Das  Uebel  scheint  iiberaus  vicl  Analoges  mit  dem  Po- 
dagra zu  haben,  und  auch  aus  denselben  Quellen  zu  ent- 
springen.  Die  Magensymptome  bei  beiden  Uebeln,  die  Ab- 
weichungen  der  Efslust,  das  erleichternde  Erbrechen,  die 
Veranlassungcn  durch  Indigestion,  Leidenschaftcn,  Kopfar- 
beiten,  unterdriickte  gewohnte  Ausleerungen,  die  Heilung 
durch  Magemniltel  u.  s.  w.,  schcinen  dies  unwiderleglich 
zu  beweisen,  wenn  gleich  unstreitig  eine  besondere  Anlage, 
eine  eigenthiimliche  Disposition  der  Ncrvcn  dazu  gehort, 
ohne  welche  dieselben  Ursachcn  so  oft  keine  Migraine  hcr- 
vorbringen.  Um  so  glaublieher  ist  aber  die  ganz  ahnliche 
Natur  der  Migraine  mit  der  des  Podagra,  da  auch  jenc  die- 
ses zuweilen  aufhcbt,  und  sich  auf  andere  Thcilc  versetzt, 
gerade  wie  Gicht  und  Rheumatismus.  — Eine  Migraine, 
Mtd.  cliir.  Encycl.  VII.  Bd,  22 
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welche  mit  der  Menstruation  regelmiifsig  wiederkommt,  wird 
olme  Zwcifel  (lurch  den  Consensus  des  Uterus  mit  dcin 
Kopfe  aufgeregt.  — Es  giebt  iibrigens  Schmerzen  des  gan- 
zen  Kopfes,  odcr,  aufscr  den  Sciten,  andcrer  Tlicilc  desscl- 
ben,  die  sich  in  alien  Stricken  ganz  genau  so,  wie  die  cben 
beschriebene  Migraine,  verbalten.  Dagegen  giebt  cs  cin 
halbseitiges  Kopfwch,  was  keine  walire  Migraine  ist  und 
nicht  von  denselben  Ursachcn  entsteht,  z.  B.  das  von  der 
Ophthalmic  cines  Auges,  von  Fehlern  der  Zahne,  der  Stirn- 
und  Kinnb  ackenhbhlen,  in  der  einen  Halfte  des  Kopfes,  von 
cincm  Steine  in  den  Niercn  u.  s.  w. 

Der  syplhbtische  Kopfschmerz  wiithet  meistens  mit  gro- 
fser  nagendcr  Heftigkeit,  besonders  auch  die  Nii  elite  hin- 
durch,  und  nimmt  gem  einzelne  Stellen  ein,  die  schr  em- 
pfindlich  sind,  und  wo  oft  die  Knochen  selbst  an  Auswiich- 
sen,  carioscn  Zerstorungen  u.  s.  w.  lcidcn.  Alle  gewohnliclien 
Hiilfs-  und  Erlcichterungsmittel  helfen  liier  nichts.  Meistens 
fin  den  zugleich  andere  venerische  Erscheinungen  statt. 

Der  scorbutische  Kopfschmerz  kommt  nur  in  altcnKdr- 
pern,  in  manchen  Gegenden  und  in  Hospitalcrn  vor,  ist 
mehr  driickencl  als  scharf,  und  giebt  sich  durch  die  gewohn- 
lichcn  Zeichen  dcr  scorbutischen  Diathesis  zu  erkennen. 

Die  Kopfschmerzcn  von  zuriickgetriebenen  Ausschlagen, 
besonders  auch  dcs  Kopfes,  abgeschnittenem  Weichselzopfc, 
unterdruckten  Ausleerungen,  von  psorischer,  selbst  carcino- 
matoser  Diathesis,  erhellen  aus  dem  Zusammcnhange  allcr 
Umstande,  der  Aufeinanderfolge  der  Erscheinungen,  und 
der  grofsen  Erleichterung,  welche  auf  die  Wicderkerstelluug 
jener  Ausschlage  und  Ausleerungen  folgt. 

Die  Stirnholden-Kopfschmerzen,  welche  meistens  von 
grofser  und  trauriger  Bedeutung,  und  ein  wichtiger  Gegen- 
stand  der  Chirurgic  sind,  charakterisircn  sich  hauplsachlich 
durch  nagendc,  spannende,  mehr  und  weniger  lieftigc  auf 
die  Stirngegend  beschriinkte  Schmerzcn  iiber  den  Augcn, 
Anschwellung  der  Augcnlider,  rotlxe  Augcn,  iibchi  Geruch 
in  der  Nase,  und  stinkenden  Ausflufs  aus  dersclben,  oder 
auch  ganzliche  Trockenhcit,  Juckcn  und  Brennen  dersclben 
und  oftercs  Niescn,  bci  cingcnommcncm  und  schwcrem  Kopfe, 
und  hartnackigem  Widcrstandc  gegen  alle  gewohnliclien  Mit- 
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tel.  Entvreder  entstehen  sie  von  inneren  syphilitischen,  pso- 
rischen  tmd  andern  Dyscrasieen,  oder  von  aufsern  Einwir- 
kungen,  durch  Verwundungen,  Fracturen,  einen  Stofs,  Fall, 
Schlag,  von  Insekten,  Wurmern,  die  durch  Riechen  an  BIu- 
men,  oder  sonst  zufallig,  im  Schlafe  u.  s.  w.  in  die  Nase 
gekommen  sind,  nicht  weniger  von  sckarfen  Niesepulvern 
und'Diinsten,  Sclmupftahack  u.  dgl.  Enlziindungen,  Eiterun- 
gen,  Beinfrafs,  sind  endlich  die  Folgen  davon.  Auch  hat 
man  Beispiele,  dafs  sich  erdige  Concremente  in  den  Nasen- 
hohlen  erzeugt  haben,  nach  deren  Ausleerung,  durch  hefti- 
ges  Niesen  u.  s.  w. , die  anhaltendsten  und  heftigsten  Kopf- 
schmerzen  verschwunden  sind.  Aus  allem  zusammengenom- 
men  erkennl  die  Diagnose  die  Natur  diescr  Leiden  zuwei- 
len  deutlich  genug,  aber  auch,  wenn  mehrere  Zeichen  da- 
von felxlen,  kann  sie  anfangs,  da  der  Schmerz  auch  noch 
sehr  dumpf  zu  sein  pflegt,  die  Enlzundung  verborgen  und 
scldeichend  ist,  wie  ein  Stockschnupfen  u.  s.  w.  aussehen, 
und  lange  dunkel  bleiben.  Bei  den  dickcn  Wiinden  der 
Slirnhohlen  wil  d der  Sitz  und  Grund  der  Schmerzen  in  den- 
selben  nicht  so  leicht  deutlich,  und  diese  werden  durch 
aufsern  13 ruck  auch  nicht  vermehrt.  Die  Chirurgie  iibcr- 
ninnut  das  Uebrige.  Ebcn  dahin  gchoren  die  Zeichen  der 
Krankheiten  der  Kinnbackenhohlen,  womit  es  sich  auf  ahn- 
liche  Weise  verhalt. 

Bei  alien  Kopfsclimerzen  von  einiger  Bedeutung,  zumal 
bei  Kindern,  miissen  der  ganze  Kopf,  die  Nase,  Ohren, 
genau  untersucht  werden;  bei  letzteren  um  so  mehr,  da 
ih re  Neigung,  in  Ocffnungen  des  Korpers  etwas  einzustek- 
kcn,  so  gewohnlick  ist.  Da  entdeckt  man  eingeschobene 
frcmde  Korper,  Polypen  in  der  Nase,  in  den  Ohren,  und 
aufserdem  Auswuchse,Yertiefungen,  kahle,  besonders  empfind- 
liche  Stellen,  alte  Narben,  kleine  Ausschliige,  und  Borken, 
Rollie  und  Niisse  hinter  den  Ohren  u.  s.  w.  Auf  solche 
Weise  gelangt  man  oft  auf,  aus  den  ubrigen  Umstanden 
nicht  klaren,  Grund  und  Sitz  des  Uebels.  In  einem  Falle 
war  die  Ursache  ein  Kammzalin,  von  einem  zerbrochenen 
Kamme,  der  in  dcr  Kopfkaut  stcchcn  gebliebcn  war. 

Nicht  weniger  noting  ist  die  genaue  Untersuchung  dcr 
Ziilinc,  da  ein  schadhaiter  Zahn  nicht  scltcn  die  heftigsten 
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Kopfschmerzen  bewirken  kann.  Aufserdem  kann  auch  der 
Grund  hartniickiger  heftiger  Zahnschmerzen,  olme  andcre 
deutliclie  TJrsache,  in  einer  Krankhcit  der  Kinnbackcnhdhle 
zu  suchcn  sein. 

Da  bei  Complicationen  mehrerer  Arten  von  Kopfschmer- 
zen  die  pathognomoniseben  Zeichen  derselben  sick  einander 
vielfaltig  durchkreuzcn,  modificiren  und  zum  Theil  verdun- 
keln,  als  die  Zeichen  von  Entzundung,  Krampf,  Gicht,  Rheu- 
matismus,  Gastricismus  u.  s.  w.,  so  wild  die  Diagnose  da- 
durch  mchr  und  weniger  verwirrt  und  erschwert.  In  sol- 
chen,  so  wie  in  ganz  verborgenen  Fallen,  werden  die  all- 
gemeinen  Regeln  das  Urtheil  des  umsiclitigen  forschendcn 
Arztes  nach  Mdglichkeit  vor  Irrlhum  und  Fehlgriffen  bewah- 
ren,  damit  er  nicht  schade,  wo  er  nicht  helfen  kann.  — 
Uebrigens  kann  dasselbe  Subjckt  auch  zu  verschiedenen 
Zeiten  an  verschiedenen  Arten  von  Cephalalgie  leiden. 

Die  Prognosis  wird  hauptsachlich  von  den  Ursaclien 
bestimmt,  wenn  man  sie  kennt.  So  unbedeutend  und  von 
selbst  oder  nach  leichter  Hiilfe  vorubergehend  viele  Kopf- 
schmerzen sind,  dergleichcn  nicht  leicht  ein  Mensch  nicht 
einmal  wird  erfahren  haben,  so  wenig  darf  dies  Uebel 
nicht  blofs  dann,  wenn  es  in  erblicher  Anlage  und  erlittener 
aufserer  Gewalt  gegrundet,  hartnackig  anhaltend  und  heflig 
ist,  mit  gleichgiiltigen  Augen  angesehen  werden,  sondern 
auch  leichtere  Kopfschmerzen,  die  oft  nach  geringen  A eran- 
lassungen  oder  auch  ohne  alien  sichtbaren  Grund  wiedcr- 
kommen,  immer  dieselbe  widerspenstige  Rollc  spielen,  und 
denselben  Charakter  zeigen,  konnen  aus  tief  begenden  Quel- 
ten  und  Fehlern  herriihren,  die  friiher  oder  spater  ihre  bos- 
artige,  ja  todtliche  Natur  zu  erkennen  geben. 

Es  ist  oben  schon  angegeben  worden,  welchc  Folgen 
undWirkungen  heftige  Kopfschmerzen  iiberhaupt  am  Ende 
haben  konnen,  die  sich  nicht  allein  auf  die  ganze  Gesund- 
heit  verbreiten,  und  namentlich  und  vorziiglich  das  Repro- 
ductionssystem  in  Anspruch  nehmen  und  zerrutten,  sondern 
auch  die  Seelenkrafte  schwachen,  den  Geist  bis  zur  Ver- 
riickung,  Hypochondrie  und  Melancholic  hcrunter  bringen, 
oder  doch  das  Lebcn  ungemcin  verbiltern.  Uebrigens  hat 
cine  jede  Ursache  ihre  eigenen  Folgen  und  Bedeulung, 


341 


Cephalalgia. 

woraus  die  verschiedenstcn  Zustande  ini  Gehirne  und  im 
ganzen  Kopfe,  cntstehcn,  namentlich  Entziindungen,  Eitci un- 
gen,  Exulceration,  Wasseranhaufungen,  Afterprodukte,  Yer- 
waclisungen,  Yerkndcherungen,  Callositiiten,  Erweiterungen 
der  Blutgefafse,  Polypen,  Blutergiefsungcn  u.  s.  w.  Dafs 
daher  alle  jene  traurigen  Kopf-  und  Geisteskrankheiten,  Yer- 
lust  der  Sinne,  Nerveniibel  und  Krampfe  jeder  Art,  ent- 
stehen  kdnnen,  ist  durch  die  Erfahruug  genugsam  bestatigt. 

Nach  der  verschiedenen  Natur  des  Uebels  wird  das- 
selbe  oft  durch  deutliche  Crisen  und  Metastasen  griindbch 
gehoben;  als  da  sind,  Nasenbluten  und  Hamorrhoiden,  Baucli- 
fliisse,  Erbreclien,  Schweifse,  Ausschlage,  aufsere  Abscesse, 
•giterartige  Ergiefsungen  aus  den  Ohren  und  der  -Nasc,  Gicht 
und  Podagra,  Geschwurc,  Erysipelas  u.  s.  w. 

Die  Cur  zerfallt  in  die  allgemeine  und  in  die  beson- 
dere.  Jene  ist  demnach  bald  antiphlogistiscb,  bald  anody- 
miscb,  bald  antigastrisch,  antirheumatisch,  antiarthritisch  u.  s.  w., 
diese  richtet  sich  nacli  den  spcciellen  Ursachen  und  indivi- 
duellen  Umstanden,  und  ist  also  zum  Theil  aucli  schon  in 
der  allgem einen  Bchandlung  begriffen.  Abgesehen  von  die- 
sen  anderweitig  bekannten  Yorschriften  kann  bier  nur  von 
den  Mafsregcbi  und  Mitteln  die  Rede  sein,  welche  wahrend 
und  nach  Entfcrnung  der  Ursachen  die  unmittelbare  Linde- 
rung  und  Beseitigung  der  Kopfschmcrzcn  beriicksichtigcn 
und  bczwecken. 

In  alien  Fallen,  wo  es  auf  Yerminderung  oder  Entfcr- 
nung congesliver  oder  inflannnatorischer  Blutanhaufungen  im 
Kopfe  ankommt,  stehen  der  Kunst  melirfaltige  Wege  zu 
Gebotc,  worauf  dieser  Zweck  erreicht  werden  kann.  Und 
das  sind  Blutausleerungen  durch  Aderlasse,  Oeffnung  einer 
Halsvene  oder  Stirnader,  der  Arleriae  temporalis,  aus  wel- 
cher  wenige  Unzen  Blut  den  Zweck  schon  erfiillen  konnen, 
Scarificationen  des  Hinterkopfes,  der  inneren  Nasc,  Blut- 
egcl  am  Halse  und  Kopfe  hcrum,  am  After,  in  und  unter 
der  Nasc,  an  den  Gcburtslhcilen,  an  dem  Foramen  paric- 
lalc,  Abscliecren  dcr  Haare,  kaltc  Umschlage,  Reiben  und 
Belegen  des  Kopfes  mil  Schnee,  Eis,  Begiefsungen,  wieder- 
holtcs  V/aschen  dcsselben  mit  kaltcm  Wasscr;  Essigbahun- 
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gen  der  Slirn,  Clystiere,  Eccoprotica,  kiihlende  Miltel,  lauc 
Fufsbader,  der  ganze  Methodus  antiplilogistica. 

Wo  es  auf  Ableitung,  Entfernung  cines  rheumatischen, 
gichtischen,  psorischen  und  andern  Reizes,  Beforderung  der 
Ausdiinstung,  Herstellung  unterdruckter  Ausschliige,  beson- 
ders  des  Kopfes,  anderer  Ausleerungen  u.  s.  w.  ankommt, 
da  dienen  Blasenpflaster , zuwcilen  iiber  den  ganzen  abge- 
schornen  Kopf,  oder  ein  Gummipflaster  mit  dem  5ten  oder 
6ten  Tlieilc  Empl.  epispast.  Ed.,  ein  Stuck  Heftpflaster  mit 
Tart,  stib.  bestreuet,  Brecliweinsteinsalbe , Fontanellen  im 
Nacken,  Sinapismen,  die  verschiedenen  Arten  von  Moxa, 
das  Gliiheisen,  Seidelbast,  Haarseil,  wiederholtes  Bili'sten  des 
Kopfes,  zwischen  den  Schulterblattern,  diaphoretische  Miltel, 
Dampfbader,  Schwefelbader,  Ventosen,  Einschnitte  in  die 
schmerzenden  Stellen,  und  unterhaltene  Eiterung  derselben. 
Gegen  einen  altcn  heftigen  auf  eine  kleine  Stelle  beschrank- 
ten  fixen  Kopfscbmerz  hat  man  aucli  einmal  den  Trepan 
mit  gliicklicliem  Erfolge  angewandt. 

Gastrische  Reize,  Infarcten,  Wiirmer,  specifische  Krank- 
heitsstoffe,  erfordern  in  der  Hauptsache  ilire  eigenen  Mittel. 
In  hartnackigen  Fallen  haben  die  Salivation,  die  Hungercur, 
der  Sublimat,  geholfen. 

Sind  Nasenpolypen,  Krankheiten  der  Stirn-  oder  Kinn- 
backenhohlen,  Schuld  an  dem  Uebel,  da  lehrt  die  Chirurgie 
das  rechte  Verfahren.  Insecten  und  Larven  in  der  Nase 
sucht  man  durch  Dampfe  von  Aufgiissen  von  Tabacksblat- 
tern  und  andern  bittern  Krautern,  von  Rad.  valer.,  Herb, 
major  an,  u.  s.  w.,  durch  eingezogenes  Oel,  Nicsemittel  von 
wirklichen  Wurmmittebi,  Asa  foot.,  Baldrian,  Zittwersaamen, 
Sublimat,  Sabadillsaamen  u.  s.  w.,  zu  todten  und  herauszu- 
schaffen.  Fremde  Korper,  als  Kirschkerne  u.  dgl.  in  der 
Nase,  sucht  man  mit  ciner  Zange  herauszuholen,  wenn  gleich 
dies  mit  nicht  geringen  Schwierigkeiten  verbuuden  sein  kann. 
Zuwcilen  befordert  ein  Brechmittel  schr  gliicklich  diesc  Aus- 
leerungen aus  der  Nase. 

Rein  nervosc  Kopfschmcrzcn  weiehcn  haufig  den  be- 
kannten  Ncrvenmitteln,  bald  diescm,  bald  jenem,  bcsonders 
dem  Baldrian  und  scinen  Praparaten,  Castoreum,  Moschus, 
Hoffmann's  Liquor,  Liqu.  C.  C.  succ.,  sclbst  Opium  und 
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Blausaure  u.  A.,  Ricchcn  an  Ammonium,  Essignaphlha,  Asa 
foelida  u.  s.  w.,  ganz  vorzuglich  das  Tr tiler' sche  JNicscpuU 
ver,  zuweilen  festes  Biuden  des  Kopfes,  Rciben  des  Stam- 
mes  des  Slirnnerven , da  wo  er  durcli  das  Stirnbein  aus 
seinem  Loche  herauskommt,  Kampher  in  den  Fallen,  wo 
Reizungen  and  Anstrengungen  der  Genitalicn  in  Betrach- 
tung  kommen,  Citronenscheiben  auf  die  Schlafe  gebunden, 
Empl.  opiat.  oder  cephalicnm,  E.  odonlalg.,  de  galbano  croc, 
mit  Opium  und  Kampher,  in  die  Schlafe  gelegt,  ofteres  Aus- 
kammen  der  Haare,  sanftes  Biirsten  des  Kopfes  u.  s.  w. 
1st  reine  N ervenschwache  hauptsachlich  in  Belrachtung  zu 
zielien,  so  findet  der  gauze  starkende  Apparat  seine  Anwen- 
dung,  so  wie  in  manchen  periodischcn  Kopfschmcizcn  und 
in  verkappten  Wechselfiebern  das  Chinin  das  wichtigste 
Mittcl  ist,  nach  den  nolhigen  Yorbereitungen.  Starker  Kaf- 
fee  mit  Citronensaft,  selbst  gebranntes  Kaffeepulver,  sind  in 
einzelnen  Fallen  hiilfreich  gewesen.  In  cinem  verzweilelten 
Falle  ist  sogar  der  Arsenik  mit  baldiger  ganzlicher  Hcilung 
angewandt  worden.  Zuweilen  wird  ein  bevorstehender  An- 
fall  durch  Brechmittel  und  starkc  Purganzcn  verhijtet.  Die 
Rad.  bryoniae  hat  zuweilen  vortreffliche  Wirkungcn  gehabt. 

Es  giebt  aufserdem  eine  Mengc  andcrer  aufserlieher 
Mittcl,  Spii'itus,  Linimente,  Umschlagc  und  Bali  ungen,  Kriiu- 
terkissen,  Dampf-,  Douchen-  und  Tropfbader,  Quccksil- 
ber-Einreib  ungen,  Wadis  Inch,  Balsame  u.  s.  w.,  zu  wcl- 
chen  man  in  der  Noth  greift.  Bald  hilft  das  eine,  bald  das 
andere. 

Ausgezeichnct  haben  sich  in  einzelnen  Fallen  Einrei- 
bungen  der  linct.  stramon.  mit  Bals.  vit.  IJvffm.,  das  Ol. 
anim.  Dipp.  in  die  Schlafe  und  Stun  gesliichcn,  tin  lio- 
pfenfall  von  emer  Mischung  aus  Ol.  cajeput.  ojj-  Aeth. 
acet.  Liqu.  ammon.  caust.  n).  M.  S.  Stiindlich  50  bis 
100  Tr.  auf  eine  abgeschorcne  Stelle  des  Scheitels  fallen  zu 
lassen  u.  s.  w.  (Iiuf eland’s  Journ.  1825.  Sept.  S.  64.) 

So  lange  bcstimmle  Indicationen  vorhanden  sind,  ver- 
fahrt  man  nach  diesen;  wo  es  aber  daran  fehlt,  bleibcn  nur 
cmpirische  Versuche  iibrig.  Die  N erven  reagiren  in  ein- 
zclncn,  besonders  weiblichen,  Individual  so  verschiedcn,  <kifs 
bei  ganz  gleichschcinendcn  Umstanden  das  glciche  Vcrfah- 
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ren,  das  glciche  Mittel,  verscliiedcne  Resultate  giebt.  Nur 
die  Erfabrung,  nur  Versucbe,  odcr  eine  genaue  Kenntnifs 
des  Leidenden,  konnen  hier,  wo  moglich,  zum  Zwecke  full- 
ren.  Zuweilen  bewirkt  ein  Brechmittel,  wenn  demselben 
sonst  nichts  entgegen  ist,  durcb  Umstimmung  der  IS erven 
eine  schnelle  Hulfe. 

Bei  verborgenen  organisclien  Feblern,  wogegen  kein 
directes  Yerfahren  stattfindet,  kann  man  nur  allgemeine,  ne- 
gative Mafsregeln  nehmen. 

Bei  Complicationen  miissen  nach  den  gewohnlichen  Re- 
gehi  die  dringenden  Indicationen  immer  zuerst  befriedigt 
werden. 

Diat  und  Regimen  richten  sich  ganz  nacli  der  Natur  des 
Uebels  und  seiner  ubrigen  Behandlungsweise.  Im  Allge- 
meinen  erfordert  alles  Kopfweb  die  gi'ofste  Ruhe  des  Kor- 
pers,  besonders  des  Kopfes,  der  Sinne,  des  Geistes  und  des 
Gemiitbs,  eine  reine,  behaglich  oder  angenelim  kiihlere  oder 
warm  ere  Luft,  Zerstreuung  und  Abwendung  der  Seele  von 
dem  Gefiihle  der  Schmerzen  u.  s.  w.  In  einer  kleinen 
Schrift  (Kleine  Schr.  zur  popul.  Med.  fur  gebild.  Leser  u.  s.  w. 
1.  Bd.  v.  Kopf-  und  Zaknschmerzen  u.  s.  w.  Berlin,  1814.  8.) 
habe  ich  das  Wicbtigste,  was  bierber  gebort,  zusammen 
gefafst. 
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CEPHALARTICA  (von  xsepeth]  und  (xqti£w  icb  brmge 
in  Ordnung)  wurde  eliedcm  als  Bencnnuug  solcbcr  Heilmittel 
gebrauebt,  welche  Kopfaffeclioncn  dadiucb  beilen  solltcn,  dais 
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sic  den  Kopf  von  den  Siiften,  die  jenc  hervorbriichtcn,  bc- 
freiten.  Man  hielt  fiir  Cephalartica  aufscr  mehreren  Abftihr- 

mitteln  vorziiglich  die  Sialagoga,  die  Errliina  u.  m.  A. 

E.  Gr  — e. 

CEPHALICA,  Miltel,  welche  auf  das  Haupt  wirken,  das 
Gehirn  vorziiglich  afliziren,  rcizen,  starken,  beleben.  Alle 
Aetlierea,  Ncrvina,  Balsamica,  gehiiren  hieher.  H — d. 

CEPHALICA  VENA  s.  CUBITI  EXTERIOR  s.  CU- 
TANEA RADIAHS.  Die  Cephalische  Blutader,  die  Spei- 
chenblutader  desArms.  Sic  entspringt  a as  dem  Blutadernetze 
der  Riickenseile  der  Hand,  hauptsachlich  aus  der  Daumen- 
blutader  ( Vena  cephalica  pollicis ) und  aus  den  Blutadcrn 
des  ZcigeJingers,  steigt  unter  der  Haul,  unter  haufigen  netz- 
formigen  Verbindungen  ihrerAeste  und  dcr  Acste  derYcna 
basilica,  am  Speichenrande  des  Vordcrarms  hinauf,  steht  im 
Ellenbogengelenk  mit  der  Vena  mediana  in  Verbindung,  geht 
dann  am  aufsern  Raude  des  zweikopfigen  Armmuskels  zur 
Schulter  hinauf,  liegt  hier  in  der  kleinen  Furche  zwischcn 
dem  Musculus  deltoideus  und  M.  pectoralis  major,  nimmt 
kleine  Hautblutadern  der  Schulter  auf,  und  senkt  sich  unter 
dem  Schliisselbeine  in  die  Achselblutader,  oder  (Summering, 
Gefafslehre  §.  251.)  auch  wohl  in  die  aufsere  Halsblutader. 
Der  Muskelhautnerv  des  Arms  ( N.  musculo  - c utaneus ) bc- 
gleitet  diese  Blutader  am  Yorderarme.  Yon  den  Altcn  wurde 
sie  vornehmlich  in  Kopfkrankheiten  zum  Aderlassen  gewaldt, 
daher  ihr  Name.  S — m. 

CEPHALITIS.  Begriff,  Name  der  Krankheit. 
Cephalitis,  encephalitis,  infl.  cerebri,  Hirnentzundung , be- 
zeichnet,  in  der  allgemeinsten  Bedeutung  des  Wortes,  die 
Entziindung  des  Gehirns  und  seiner  hautigen  Bedeckungen. 
Obgleich  wir  in  der  neueren  Zeit  in  der  Diagnose  und  Be- 
handlimg  dieser  wiclrtigen  Krankheit  grofse  Fortschritte  ge- 
macht  haben,  so  herrscht  docli  nocli  immer,  selbst  unter  den 
neuern  Schriftstellern,  eine  auffallende  Verschiedenheit  dcr 
Ansichten  fiber  die  passendste  nosologische  Benennung,  Fest- 
stellung  des  Begriffs,  der  Ausbreitung,  des  Sitzcs,  des  sellc- 
neren  oder  dftcren  Yorkommens  dieser  Krankheit  u.  s.  w. 

Die  Benennungen  Cephalitis,  Encephalitis,  Phrcnilis, 
Paraphrenitis,  Meningitis,  Arachnitis,  werden  von  manchen 
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Autoren  ohne  bcsondrc  Auswalil  cils  Syiioninic  l)clinclitc(, 
wahrend  Andre  sicli  bcmiilit  habcn,  den  Begriff  dcr  Entzttn- 
dung  dcs  Gehirns,  dein  Silz  und  dcr  Ausbreitung  nach,  aucli 
in  dcr  Auswald  seiner  Bcnennung,  scharfer  zu  bcgranzen. 

Der  Verfasser  verstelit  unter  Cephalitis  s.  Encephalitis 
die  Entziindung  der  cigcntlichen  Gehirnsubstanz,  Inflammat. 
cerebri  ct  cerebelli,  unter  Meningitis,  Arachnitis  die  der  Ge- 
hirnhaute.  Der  Hydrocephalus  aeutus  endlich,  dcr  wegen 
seiner  Analogic  mit  der  Encephalitis  infantum  nicht  iiber- 
gangen  werden  darf,  ist  cine  bci  Kindern  vorkommende,  in 
ihrem  ersten  Stadio  mit  der  Entziindung  vcrwandte  Hirnaf- 
fection,  die  leicht  in  serose  Ausschwitzuug  mid  Geliirnwas- 
scrsucht  iibergeht.  — 

Ehemals  hielt  man  die  Hirnentziindung  fur  sehr  selten; 
in  den  neuesten  Zciten  fangt  man  an,  sie  fur  sehr  hiiufig  zu 
halten,  was  offenbar  auf  einem  diagnostischen  Irrthumc  be- 
ruhl,  indcm  man  gar  hiiufig  das  Dasein  der  ausgcbildetcn 
Gehirnentzundung  schon  da  annimmt,  wo  blofee  Gclnrnrei- 
zung  oder  ein  Zustand  von  grofser  Kongestion  statt  findet. 
Die  Encephalitis  kornrnt  allerdings  nicht  so  gar  selten  vor, 
AVic  man  dies  bei  dem  grofsen  Gefafsreichthum  des  Gehirns, 
zumal  seiner  aufsren  Bedeckungen,  schon  a priori  vermu- 
theu  kann,  ist  aber  docli  bei  weitem  nicht  die  hiiufigste  un- 
ter alien  Entzundungen.  Die  Entziindung  der  Gehirnhaute 
und  der  Rindensubstanz  des  Gehirns  kornrnt  verhidtnifsmafsig 
Yiel  haufiger  vor,  als  die  der  eigendichen  Marksubstanz. 

Die  Gehirnentzundung  zeigt  sicli,  )e  nach  direr  Patho- 
genic, dem  verschiedenen  Sitz  u.  s.  w\  unter  mannigfachcn 
E or  men,  und  wir  unterscheiden  demnach:  in  Hinsicht  des 
Silzes  und  der  Ausbreitung  die  aUgemeine  und  die  partielle, 
die  Encephalitis  in  scnsu  strictiori  und  die  Meningitis  oc  er 
Arachnitis;  in  Riicksicht  der  Form,  die  phlcgmonodes  und 
die  erysipelatodes;  der  Entstehungsart  nach:  die  pnmarc  oder 
idiopathische  und  die  secundare  oder  sympatisclie;  die  Ce- 
phalitis dynamica  mid  die  mcclianica  s.  traumatica,  endlich 
dcr  Daucr  nach  die  acute  und  die  chronische. 

Erkcnntnifs  und  Diagnose.  Die  Erkennlnifs  der 
Hirncntzundung  ist  schwierigcr,  als  die  mancher  andern  in- 
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neren  Entziindung.  Dcr  Grund  davon  licgt  theils  in  unserer 
noch  sehr  mangelhaften  Kenntnifs  von  den  physiologischeu 
Verrichtungen  dcs  Gehirns,  zumal  seiner  cinzelnen  Theile, 
theils  aber  auch  darin,  dal's  eine  jede  ausgebildete  Gchirn- 
entziindung  den  davon  Ergriffenen  in  einen  solchcn  Zustand 
versetzt,  dafs  er  nicht  im  Stande  ist,  uns  seine  Gefiihle  zu 
beschreiben.  Wir  erkennen  daher  die  Gehirnentzundung, 
so  wie  die  Krankheiten  des  Gehirns  iiberhaupt,  in  der  Re- 
gel  mehr  aus  dem  Yerein  der  Symptome  als  aus  cinzelnen, 
von  der  Verletzung  der  Gchirnfunktion  abhangigen,  vvahr- 
haft  pathognomischen  Zeichen. 

So  wie  eine  jede  andere  entziindliche  Krankheit  eines 
inneren  Organs,  so  ist  nun  auch  die  Gehirnentzundung  von 
einein  lebhaften,  acuten  Ficber  begleitct.  Der  Puls  ist  im 
Anfange  voll,  frequent  und  hart,  wird  aber  im  weiteren  Ycr- 
lauf  der  Krankheit  sehr  veranderlich,  zuweilen  klein,  leicht 
wegzudriicken , immer  aber  sehr  frequent.  Anfangs  ist  das 
Gesicht  roth  und  aufgetrieben;  die  Augcn  glanzend,  gcro- 
thet,  hervorstehend,  oder  matt,  wie  in  Thranen  schwimmend, 
gegen  alles  Licht  empfindlich;  die  Arterien  des  Halses,  des 
Kopfes,  der  Sclilafen  klopfen  lebhaft;  der  Kranke  hat  grofse 
Hitze,  und  Unruhe;  jedes  Gerausch  wird  ilnn  bald  zuwider. 
Die  Sinne  haben  bald  eine  auffallende  Reizbarkcit  und  Scharfe, 
bald  sind  sie  widernatiirlich  stumpf  und  unempfindlich.  Der 
Kranke  klagt  fiber  einen  heftigen,  anhaltenden,  verschieden- 
artigen,  driickenden,  brennenden,  spannenden  oder  bohren- 
den  Kopfschmerz,  entweder  iiber  den  ganzen  Kopf  hin, 
oder  an  cinzelnen  Theilen,  nicht  selten  im  Hinterkopf  und 
den  Riicken  entlang,  oft  aber  auch  in  der  Scheitelgegend,  in 
den  Sclilafen,  bald  hier,  bald  dort,  bald  endlich  auf  einen 
bestimmten  Ort  fixirt. 

Der  Kopf  fiihlt  sich  sehr  heifs  an;  die  Zunge  ist  oft 
trocken,  der  Mund  heifs,  dcr  Kranke  hat  lebhaften  Durst, 
die  Darmausleerungen  sind  mcist  sparsam,  oft  ganz  untcr- 
driickt,  cbenso  gcht  der  Urin  in  geringen  Quantitatcn  ab, 
ist  roth,  gesattigt.  Dazu  gcsellcn  sich  nun,  sobald  die  Ent- 
zundung  nur  einigennafsen  slcigt,  Delirien,  bald  friiher, 
bald  spater,  je  nach  dem  Alter,  der  Konstitutiou,  dcr  Indi- 
vidualitat  des  erkrankten  Subjects. 


318  Cephalitis, 

Das  Delirium  all e in  gicbt  hicr  keincn  Maafsslab  fUr 
(lie  Kobe  tier  Gefahr  tier  Kranklieit  ab.  Manclie  Kranke, 
bcsonders  Kinder,  junge  Leute  und  sebr  sensible  Individuen 
iiberhaupt,  dcliriren  leicht,  selbst  obne  bedeutende  Gehim- 
reizung,  und  olme  alle  Spur  von  Enlziindung.  Die  Delirien 
dcs  Enccphaliticus  konnen  nun  von  dem  sanftesten  Murmeln 
und  Irrereden  des  Kranken  an  bis  zur  hochstcn,  beftigsten 
Wutli  alle  Grade  durchlaufen,  obne  dafs  wir  mit  Be- 
stimmtheit  angeben  konnten,  bei  welchenEormen  die  En- 
cephalitis die  Deliria  furiosa,  bei  welcbcn  dicD.blanda  ber- 
beifiihrt.  Alle  Erscheinungen  konnen  rasch  mit  einander  ab- 
wecbseln;  der  Kranke  vvird  entweder,  nacbdem  er  nocb 
kurz  zuvor  ruliig  gelegen,  sicb  bei  heftigem  Fieber,  grofser 
Hilzc  u.  s.  w.  vielleiclit  nur  unruliiger,  geschwatziger  und  in 
seinen  Bewegungen  hastiger  als  zuvor  gezeigt  hat,  plotzlich 
von  der  beftigsten  Raserei  befallen,  bat  scbnell  alle  Besinn- 
licbkeit  verloren,  scbrcit,  heult,  briillt,  ganz  wie  cin  Mania- 
cus.  Die  Stimme  des  Kranken  ist  verandert,  oft  auffallcnd 
bell  und  kreiscbend,  der  Athem  ist  kurz,  bescbleunigt,  angst- 
licb,  das  ganze  Wesen  des  Kranken  verratb  ein  grofses 
Leiden  und  innere,  beftige  Angst.  Manche  streben,  das  Bette 
zu  verlassen,  springen  beraus,  und  iiberwinden  oft  den  kriif- 
twsten  Widerstand,  verwunden  sicb  und  andre,  und  sind 
nur  mit  der  grofsten  Millie  zu  bandigen.  — Nachdem  dic- 
scr  Anfall  von  Heftigkeit  kiirzere  oder  langere  Zeit  angc- 
dauert  bat,  tritt  eine  grofsere  oder  genngere  Remission  ein, 
die  tbeils  eine  Folge  der  durch  den  Anfall  selbst  allmahhg 
lierbeigefiibrten  Erscbopfung  ist,  tbeils  aber  auch  durcli  die 
im  Anfall  selbst  angewandten  Mittel  herbeigefuhrt  wird.  Die 
Kranken  werden  zuweilen  wieder  etwas  besonnener  sine 
sicb  ihrer  mebr  bewufst,  beantworten  die  an  sie  gene  ite^en 
Fragen  rich  tig  und  sebeinen  sebr  matt  und  angegnffen,  vci- 
fallcn  aber  oft  rasch  und  ehe  man  sicb  dessen  versieht,  in 
cinen  neuen  Anfall  der  beftigsten  Raserei,  die  in  emigen 

Eiillen  bis  zum  Tode  andauert. 

Bei  Andern  gestaltet  sicb  dieKrankheit  entweder  gleicb 
vom  Anfange  an,  oder  aucb  spater  im  weiteren  Yerlaufc  der 
Enlziindung  auf  eine  ganz  entgegengesclzte  Weise. 

Die  Kranken  vcrrallicn  ebenfalls  grofsc  Angst,  wcrlen 
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sich  umber,  grcifen  mit  den  Handen  tiberall  heruni,  sprcchcn 
unverstandlich  und  murmclnd  fiir  sicli  bin,  seufzen  und  stoh- 
nen,  ohne  im  Stande  zu  sein,  ibre  Klagen  deutlich  auszu- 
sprechen.  Andere  sind  mehr  odcr  wenigcr  betaubt,  und 
sclilafsiichtig,  schwer  zu  erwecken  und  immer  nur  auf  kurze 
Momente,  nach  denen  sie  immer  wieder  in  ibre  Betaubung 
zuriicksinken,  so  dafs  man,  wenn  man  sie  erweckt  bat,  nur 
eiuige  wcnig  verstandliche  Worte  enllockf.  Mil  dieser  schlaf- 
siicbtigen  Form  verbindet  sich  oft  cine  halbseitige  Lahmung 
odcr  Zuckungen  einzelner  Thcile  dcs  Korpers,  automati- 
scbc  Bewegungcn  dcr  Handc,  die  sie  oft  nach  dem  Kopfe 
bin  fubrcn  und  minutenlang  dort  still  haltcn.  Das  die  Ent- 
ziindung  begleitende  Fieber  niihert  sich  in  diesen  Fallen 
mehr  der  Nervosa;  die  Hitzc  ist  im  Allgemcinen  grofs,  be- 
sonders  der  Kopf  sehr  heifs  anzufiihlen;  dcr  Puls  ist  be- 
schleunigt,  aber  klein,  zusammengezogen,  unregelmafsig,  bin 
und  wieder  aussetzend;  der  Durst,  bci  trockncm  Mundc,  bci 
pergamcntartig  trockner  Zunge,  sehr  gering;  dcr  Urin  wc- 
niger  dunkel  und  in  reicblicher  Menge  oder  unwillkuhrlich 
abgebend  u.  s.  w. 

Zu  diesen  mehr  direkt  vom  Gehirn  ausgehendcn  Symp- 
tom en  gesellen  sich  nun  mannigfache  consensuelle  Erschei- 
nungen,  die  jedocli  weder  notliwendig,  noch  immer  zugegen 
sind.  Dahin  gehoren,  Schmerzen  in  entfernten  Theilen  des 
Korpers,  Gahnen,  Scbluchsen,  Niesen,  Erbrechen,  allerhand 
krampfbafte  Zufalle,  unwillkuhrlicher  Abgang  des  Harns  und 
der  Exkremente,  Husten,  Ohnmachten,  epileptische  Zufalle 
u.  dgl.  m. 

Uebcrblickt  man  die  bier  aufgestellten  Krankheitser- 
scheinungen;  so  ergiebt  sich  daraus,  wie  verschiedenartig 
sich  das  Krankheitsbild  gestalten  kann.  Indefs  gicbt  es  je- 
doch einige  Symptome,  die  sich  bei  dcr  einfachcn  Hirnent- 
zundung  als  die  konstantcsten  zu  erkennen  geben,  und  die 
zwar,  einzeln  und  fur  sich  allein  genommen,  nicht  als  pa- 
thognomonische  Zeichen  gclten  konnen,  die  aber  doch  in 
ihrem  Yerein  mit  ciniger  Sicherbcit  auf  das  Vorhandenscin 
einer  Encephalitis  schliefsen  lassen,  und  besondcrs  im  Stad. 
incrementi  oft  deutlich  hervortretcn.  Sic  sind  folgendc:  An- 
haltendes,  hitziges  Fieber,  heftiger,  andauernder, 
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mit  eincr  Alienation  der  Sinncswcrkzcuge  verbun- 
dener  Kopfschmerz;  rothe,  gl&nzende,  funkelnde 
An^en;  rothes  aufgetrieb cues  Gesicht,  vermehrte 
Hitze  des  Kopfes,  der  sich  in  der  Regcl  heifs  an- 
fulilt,  bei  gleiclizeitig  verininderter Temperatur  der 
Extremitaten;  Klopfen  der  Arterien  des  Kopfes, 
des  Halses  und  der  Scblafen;  anhalfende  Sclilaf- 
losigkeit  und  Irreden,  meistentheils  heftiger  Art, 
oft  aber  auch  still e Delirien  mit  Stumpfheit  der 
Sinne  und  des  Gemeingefiihls  verbunden. 

DerVerfasser  kann  Marcus  keinesweges  darin  beistun- 
men,  wenn  derselbe  „eine  aufserordentlicbe  ungewohnlicke 
Scliwere  des  Kopfs  nebst  Stumpfheit  der  Sinne  und  Betau- 
bung”  fiir  die  pathognomischen  Zeichen  der  Hirnentzundung 
halt.  Diese  Symptome  sind  allerdings  bei  der  Encephalitis 
haufig  zugegen,  aber  sie  sind  oft  schon  Wochenlang  \or- 
handen,  die  Kranken  deliriren  sogar,  ohne  dafs  sich  schon 
wirkliche  Gehirnentziindung  ausgebildet  hatte.  Die  Sinne 
zeigen  iiberdies  bei  der  EncephaUtis  keinesweges  immer  eine 
Stumpfheit,  sondern  zuweilen  mehr  cine  krankhaft  gestei- 
gerte  Scharfe,  so  dafs  die  Kranken  das  leiseste  Gerauscb 

horen  und  unangenehm  finden. 

Nock  schwieriger  ist  es  nun,  mit  Bestimmtheit  zu  er- 
kennen,  welche  Theile  des  Gehirns  entzxindet  sind.  Es 
sekeint,  als  wenn  gcrade  die  heftigste  und  gefahrhehste  Ent- 
ziindung  des  Gehirns,  die  der  eigentlichen  Marksubstanz  sich 
durch  die  am  wenigsten  in  die  Augen  springenden  Entziin- 
d ungssymptome  kund  gabe,  so  dafs  bei  dieser  Form  das 
ganze  Krankheitsbild  mehr  die  Form  der  Feb.  nervosa  an- 
nimmt,  und  sich  durch  einen  weniger  entzundhehen  Puls, 
weniger  lebhaften  Kopfschmerz,  geringere  Hauttemperatur 
u.  s.  w.  ausspricht,  als  bei  der  Meningitis  uud  Arachnitis 
oder  bei  der  Entziindung  der  denselbcn  naher  liegenden 
und  iiberaus  gefafsreichen  Kortikalsubstanz  des  Gehirns.  — 
Das  Gefuhl  des  Schmerzes  allein  ist  hier  gewifs  ein 
schr  trugliches,  fiber  den  waliren  Sitz  dcr  Entzundung  nicht 
entspheidcndcs  Zeichen.  Bei  dcr  Encephalitis  traumatica 
klagt  dcr  Kranke  schr  oft  liber  Schmerz  an  einer  dem  ent- 
zundclcn  Theile  des  Gehirns  ganz  entgegengesetzten  btcllc. 
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Mit  ctwas  grOfscrcr  Sicherheit  sincl  wir  schon  im  Stande, 
die  Riickenmarks-Entziindung  (Myelitis),  die  mit  der 
Encephalitis  in  engem  Zusammenhange  steht,  zu  erkennen. 
Der  Krankc  hat  hier  ebenfalls  lebhaftes  Gefafsfieber,  und 
manchc  der  bei  der  Encephalitis  angegebnen  charakterisirten 
Symptome,  aber  er  klagt  ziemlich  constant  iiber  ein  Ziehen 
und  einen  brennenden  Schmerz  am  Hinterkopf  oder  nach 
der  ganzen  Wirbelsaule  hinab;  dazu  gesellen  sich  bald  Zuk- 
kungen,  Sehnenhiipfen,  Zittern  und  lalimungsartige  Zufiille 
der  Extremitaten,  so  dafs  der  Kranke  niclit  im  Stande  ist 
aufzutrctcn,  ein  Glas  zum  Munde  zu  fiihren;  haufig  unwill- 
kiihrlichen  Abgang  des  Harns  und  der  Exkremente,  der 
Kranke  liegt  bestiindig  auf  dem  Riickcn  und  hat  allcrhand 
konsensuelle  Zufiille  der  Brust  oder  der  Unterleibsorgane, 
je  nachdem  diese  oder  jene  Stelle  des  Riickenmarks  mchr 
oder  weniger  ergriffen  ist.  — 

Die  dutch  aufsere  Vcranlassung  cntstandenc  Hirn- 
entz  tin  dung  ( Encephalitis  traumatica ) , wclche  in  der  Re- 
gel bald  fruiter,  bald  spiiter,  bald  sogar  erst  einige  Wochen 
nach  geschehener  Yerletzung  entsteht,  giebt  sich,  je  nach  der 
Natur  der  geschehenen  Yerletzung,  durch  verschiedcne  Syrnp- 
tome  zu  erkennen,  und  kommt  besonders  da,  wo  die  Yer- 
letzung keine  sichtbar  aufsere  Spur  hinterlassen  hat,  wic 
z.  B.  bei  einem  Fall  auf  den  Kopf,  cinem  lebhaften  Stofs 
u.  s.  w.  sehr  langsam  herangeschlichen,  so  dafs  man  sehr  oft 
erst  dann  herbeigerufen  wird,  wenn  sie  schon  cine  grofse 
Hohe  erreicht  hat.  Hier  gehen  die  ortlichen  Affectionen 
dem  Fieber  voran;  der  Kranke  klagt  iiber  Schmerz,  Druck, 
Betiiubung,  ist  unruhig,  niedcrgeschlagcn,  mifsmiithig,  oft 
bei  vollem  Bewufstsein.  Dazu  gesellen  sich  bald  Delirien, 
die  ebenfalls  alle  Stufen  durchlaufen  konnen,  wahrhaft  ent- 
ziindlicher  Puls  und  dgl.,  so  dafs  die  Erkenntnifs  alsdann 
nicht  liinger  zweifelhaft  ist. 

Die  Encephalitis  infantum  ist,  so  wie  bei  densclben  vor- 
kommendenEntzundungcn  innerer  Organe  tiberhaupt,  schwer 
zu  erkennen,  da  die  ihr  vorangehenden  Vorboten  auch  vie- 
len  anderen  Kiankheiten  vorausgehen.  Die  Kinder  werden 
vcrdricfslich,  woUcn  immer  Iiegen,  legen  den  Kopf  auf  cine 
Seite,  haben  eine  grofse  Mtidigkeit,  schlafcn  jedoch  unruhig, 
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schrccken  oft  auf,  fahren  mil  dcr  Hand  nach  dem  Kopf, 
welcher  sich  heifs  anfiihlt,  scheuen  das  Licht,  bekommen 
allerhand  gastrische  Zufalle,  Zuckungen,  fangen  an  zu  phan- 
tasiren,  bis  endlicli  die  angegebnen  Zeichen  dcr  Himentziin- 
dung  sich  deutlich  manifestircn,  oder  die  Krankheit  mit  ra- 
schem  Vcrlauf  und  noch  ehe  man  den  verborgcnen  Feind 
deutlich  erkennen  konnte,  in  das  Stad.  convulsivum  s.  ex- 
sudationis  iibergeht.—  Mit  dem  Nervenfieber,  dem  Ty- 
phus, hat  die  Gehirnentziindung  wie  aus  dem  eben  aufge- 
zeicbneten  Krankheitsbilde  erhellt,  sehr  viele  Symptome 
gcmein,  so  dafs  beide  Krankheiten  vielfaltig  mit  einander 
verwechselt  worden  sind,  und  Marcus  sogar  beide  fiir  iden- 

tisch  hielt.  . -n 

Erwagt  man  die  Griinde,  die  derselbe  fiir  seme  Be- 

hauptung  aufstellt,  genau,  so  riihrt  der  Irrthum  wohl  dahcr, 
dafs  Marcus  die  Granzen  der  echten  Himenlzundung  m 
gewisser  Beziehung  zu  weit  ausdelint,  und  als  solche  auch 
•edes  anhaltende  Ergriffensein  des  Gehirns  verstanden  wis- 
sen  will,  das  mit  Ficber,  Betaubung,  Schwere  des  Kopfes 
und  Irrereden  verbunden  ist.  — Die  Encephalitis  ist  nach 
scinem  Daifurhalten  eine  nervose  Entziindung,  die  allemal 
eintrete,  sobald  das  Nervenfieber  einen  holiern  Grad  erreiclit 
habe.  ,,Gerade  die  gefahrvollste  Encephalitis,”  heifst  es  unter 
andern,  „welche  gewohnlich  einen  tcidtlichen  Ausgang  nimmt, 
ist  iene  in  dcr  Medullarsubstanz,  wo  man  bei  der  Lei- 
chcnoffnung  wenig  oder  gar  keine  Spuren  einer 
Entziindung  findet.” 

Bei  dem  Nervenfieber  oder  dem  Typhus  findet  aller- 
dings  ein  vorherrschendes  Leiden  des  Gehirns  statt  das  sic 
durch  Schwere  des  Kopfes,  Betaubung  nnt  Irrereden  ( y- 
phomania),  tiefe  Verletzung  des  Gemeingefiihls  veranderten 
Ausdruck  in  Blick  und  Wesen  ausspncht,  aber  die  Ent- 
ziindung  des  Gehirns  ist  keinesweges  ein  nothwendigerBe- 
glcitcr  des  Typhus,  obgleicli  sich  zu  diesem  Ficber  zuwei- 
\cn,  doch  nicht  haufig,  eine  Hirnentziindung  gesellt,  so  dais 
beide  alsdann  gleiclizeitig  mit  einander  bcstehcn. 

So  haufig  dcr  Vcrfasser  auch  am  Nervenfieber  Verstor- 

bcnc  secirt  hat,  so  hat  cr  doch  aufserst  sclten  eine  solche 

Biithc  der  Substanz  dcs  Gehirns,  weder  der  Korlicai- 

noch 
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noch  der  Marksubstanz  gefunden,  dafs  man  auf  cine  vor- 
handen  gewesene  Encephalitis  za  schlicfscn  berechtigf  gc- 
wesen  ware. 

Die  Folgcn  eincr  vorhanden  gewesenen  Entziindung 
sprechen  sich  in  der  Leiche  zu  deutlich  aus,  als  dafs  sich 
dieselben  ubersehen  liefsen. 

Eine  tiidtlich  abgelaufene  Entziindung,  die  keine  sicht- 
bare  Spuren  bei  der  Leichenoffnung  zeigt,  kann  der  Yerfas- 
ser  als  vorhanden  gewesen  nicht  anerkennen,  und  glaubt 
daher,  dafs  da,  wo  die  organischen  Eolgen  einer  todtlichen 
Entziindung  in  solchen  Fallen  fehlen,  sie  selbst  auch  nicht 
statt  gefunden  hat. 

Encephalitis  und  Typhus  habcn  also  das  mit  einander 
gemein,  dafs  bei  beiden  das  Gehirn  ergriffen  ist;  jedoch 
imterscheiden  sich  beide  sowohl  in  Hinsicht  ihres  Yerlaufs, 
als  auch  ihrer  charakteristischen  Symptome.  Die  Hirnaffec- 
tion  beim  Typhus  ist  in  der  Regel  mehr  als  kongestiver  Zu- 
stand  zu  betrachten;  der  Ivranke  ist  vom  Anfang  an  in  sei- 
nem  ganzen  YFesen  verandert  und  passiv;  und  selbst  in  der 
arethischen  Form  desselben  zeigt  sich  selten  der  hohe  Grad 
von  Exaltation  und  Kraftaufserung,  wenigstens  nicht  so  an- 
haltend,  als  bei  der  vollendeten  Gehirnentziindung.  Die  an- 
haltende  Typhomanie,  der  liaufige  Wechsel  und  Widerspruch 
der  Symptome,  der  vorwaltend  soporose  Zustand  und  dgl. 
gehoren  dem  Typhus  an;  selbst  schon  im  Zeitraumc  der  Zu- 
nahme,  was  wir  in  der  Encephalitis  nicht  linden. 

Die  Encephalitis  kann  ferner  auch  mit  der  Mania  furi- 
bunda  verwechselt  werden ; wenigstens  hat  der  Maniacus  im 
Anfalle  im  Blick  und  Ausdruck  des  Gesichts,  den  wild  rol- 
lenden  gerotheten  Augen,  den  tobenden  Delirien  u.  s.  w. 
grofse  Aehnhchkeit  mit  einem  Encephaliticus,  und  wenn  das 
Stad.  maniacum  lange  anhalt,  so  fehlt  der  stattfindenden  Ge- 
hirnreizung  in  der  That  wcnig,  urn  Entziindung  zu  werden. 
Doch  unterscheiden  sich  beide  bei  einiger  Aufmerksamkeit 
deutlich  von  einander.  Bei  der  Gehirnentziindung  gehen 
meiniglich  nur  wenig  merkliche  Vorboten  voran  und  die 
Krankheit  manifesto  sich  vom  Anfange  an  als  eine  febriii- 
sche;  wahrend  der  Maniacus  in  der  Rcgel  entweder  schon 
vor  dem  Ausbruche  des  tobsuchtigen  Anfalls  Spuren  von 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  23 
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Verkehrtlieit  und  Seelenstbrung  gezeigt  hat,  odcr  dieManie 
Zei°t  sich  ganz  plotzlich,  unter  der  Form  der  Mania  transi- 
toria,  so  dafs  der  K rank e,  nachdem  er  eben  no ch  ganz  vcr- 
niinftig  gewesen,  in  die  wildeste  Tobsucht  ausbricht,  oline 
aHes  Fieber,  das  sich  immer  erst  spater  hinzugesellt,  und 
nach  gehobenem  Anfall  vollkonnnen  intermittirt.  Eine  ge- 
naue  Erwagung  aller  vorangegangener  Momente,  der  Kon- 
stilution  und  der  Krankheitsanlagen  des  Kranken  wird  beide 
Krankheiten,  aucli  wenn  man  im  Anfalle  selbst  herbeigeru- 
fcn  wiirde,  von  einander  unterscheiden  lassen. 

Auch  das  Delirium  tremens,  der  sogenannte  Saufer- 
wahnsinn,  hat  mit  der  Gehirnentzundung  einige  Aehnlich- 
keit,  ist  aber  docli,  bei  gehoriger  Aufmerksamkeit,  mclit 
leicht  mit  derselbcn  zu  verwechseln.  I rr  ere  den  und  Zit- 
tern  dcr  Hande  und  Fiifse  sind,  wie  sclion  der  Name 
der  Kranklieit  lehrt,  die  beiden  wesentlichsten  Symptome 
der  Mania  potatorum.  Die  Kranken  sind  unruhig,  werden 
zmveilen  selbst  tobsuchtig,  lassen  sich  jedoch  in  der  Regel 
wenigstcns  auf  kurze  Zeit  von  dem  Irrthum  ilirer  Yorstel- 
lungen  uberzeugen  und  momentan  beruhigen.  Die  Delinen 
drehen  sich  in  der  Regel  urn  einen  und  denselben  Punkt; 
haufig  glauben  sie,  kleine  Thiere,  Mause,  Fliegen,  znweilen 
auch  wohl  grofsere  Thiere,  z.  B.  Pferde,  Schweine  u.  s.  w. 
urn  sich  zu  haben.  Ikre  Zunge  ist  belegt,  feucht;  der  Schlaf 
fehlt  ganz;  sie  schwitzen  sehr  stark,  der  Puls  ist  Anfangs  oft 
gar  nicht  beschleunigt,  wird  aber  in  dem  Verlauf  der  Krank- 
heit  sehr  schnell,  mrd  ist  wegen  des  starken  Zitterns  und 
Umhergreifens  mit  den  Handen  schwer  zu  fiihlen.  Die  Kran- 
ken sind  in  der  Regel  alte  Siiufer;  die  Ursache  der  Krank- 
heit  licgt  klar  zu  Tage,  und  der  Mifsbrauch  des  Brandweins 
ist  die  entscheidende  Ursache  des  Delirium  tremens.  Das 
ganze  Krankheitsbild  gestaltet  sich  andcrs,  wie  bei  der  En- 
cephalitis. Das  Opium,  das  bei  der  Gehirnentzundung  sehr 
nachtheilig  ist,  und  nur  in  den  spateren  Stadien  derKrank- 
heit  unter  gewissen  Bedingungen  seine  Anwendung  findet, 
ist  hier  Hauptmittel,  wahrhaft  specifisch,  und  wird  in  grofsen 
Dosen  vertragen.  Lauft  das  Delirium  tremens  todtlich  ab, 
III  sehr  selten  in  den  ersten  2-3  Tagen  vorkommt,  und 
zuwcilen  erst  nach  cincm  mehrwbchentlichcn  Yerlaufe  ge- 
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schehen  kann;  so  linden  wir  dock  bei  der  Section  keine 
Spur  einer  vorangegangenen  Enlziindung;  in  der  Regel  Zei- 
chen  von  Kongestionen  nach  dem  Kopfe,  oder  bei  alten 
Saufern,  die  sckon  ofters  daran  gelitten,  gleichzeitig  Desor- 
ganisationen  in  den  Unterleibsorganen,  der  Leber,  dem  Ma- 
gen  u.  s.  w. 

Andre  mit  vorherrschendem  Gekirnleiden  verbundene 
Krankheiten,  z.  B.  die  Febr.  intermittens  soporosa,  anhaltende, 
nicht  entziindliche,  in  der  Regel  lieberlose,  chronische  Kopf- 
schmerzen,  h jsteriscke  Anfalle,  die  mit  Gehirnreizungen  ver- 
bunden  sind,  Wurmreize  und  andre  gastrische  Affectionen, 
welche  consensuell  das  Gekirn  ergreifen,  lassen  sick,  bei  ei- 
niger  Aufmerksamkeit,  durch  die  ihnen  eigenthiimlichen  Symp- 
tome,  durch  die  veranlassenden  Momcnte,  ihren  verschieden- 
artigen  Verlauf,  fehlendes  oder  geringeres  Fieber  u.  s.  w.  sehr 
wohl  von  der  Hirnentziindung  untersckeiden,  und  konnen 
wohl  kaurn  zu  einer  Yerwechslung  Anlafs  geben. 

Aetiologie.  Die  Praedisposition  zur  Gehirnentziindung 
scheint  im  Allgemeinen  geringer  zu  sein,  als  die  zu  andern 
ortlichen  Entziindungen  innerer  Organe. 

Jugendliche,  kraftige,  vollsaftige  Subjecte,  bei  denen  ein 
heftiger  und  dauernder  Andrang  des  Blutes  zum  Kopfe  vor- 
waltet,  sind  ihr  am  leichtesten  unterworfen,  wahrend  dock 
andererseits  auck  sckwacke,  nervenreizbare  Subjecte,  die  of- 
ters an  Kopfschmerzen  leiden,  bei  hinreichender  Gelegen- 
heitsursache  davon  ergriffen  werden.  Jahreszeit  und  Witte- 
rung  sind  kier  von  wicktigem  Einflufs.  Die  Krankheit  kann 
zu  alien  Jahreszeiten  vorkommen,  obwohl  am  kaufigsten  im 
heifsen  Sommer  und  im  strengen  Winter. 

Die  Gelegenheitsursachen  der  Encephalitis  sind 
theils  idiopathisch,  tkeils  consensuell.  Die  idiopa- 
thischen  sind  entweder  dynamisch  oder  mechanisch 
Zu  den  ersteren  gehoren:  heftige  synochische  und  typhose 
Fieber;  Erhitzungen  des  entblofsten  oder  des  mit  railitari- 
schen  Kopfbedeckungen  sckwer  bedeckten  Kopfes,  bei  grel- 
ler  anh alten d einwirkender  Sonnenkitze  ( Insolatio ),  oder 
dadurch,  dafs  man  den  Kopf  langere  Zeit  auf  einen  warmen 
Ofen  Iegt ; Erkaltungen  des  erhitzten  Korpers  im  Winter, 
grofse  Anstrengung  des  Gehirns  durch  anhaltendes  Denken, 
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hSufiee  Nacktwachen,  Rcizungen  des  Geliims  (lurch  narko- 
tische  Gifte  welche  dasselbe  dirckt  angreifen,  Opium,  Bel- 
ladonna Cicuta,  Stramonium,  u.  dgl.  (von  dem  Yerf.  selbst 
niemals  beobachtet) ; unterdrilcktes  Nasenbluten  oder  zuriick- 
ehaltene  Blulfliisse  anderer  Art,  welche  hcftige  und  dau- 
ernde  Kongestionen  des  Blutes  nach  dem  Gehirne  herbei- 
fiihren;  materielle  Ursachen,  die  das  Gehirn  einnehmen,  za- 
mal  rheumatische  und  artliritische  Metastasen,  heftig  aufie- 
cende  Gemiithsbewegungen,  Zorn,  Aerger  u.  dgl. 

Zu  den  mcchanischen  Ursachen  gehoren  die  Kopt- 
verlctzungen  und  Yerwundungen  aller  Art:  Fall,  Stofs,  Quet- 
scliun"  Schadelb  ruche,  Hirnerschiitterung,  Reizung  des  Ge- 
hirns  (lurch  Knochensplitter , Brack  desselben  durch  ausge- 
tretenes,  stagnirendes  Blut,  Mifshandlung  durch  ungesclnckt 
geleitete  Instrumentalgeburten,  rolies  Zangenanlegen,  un- 
zweckmafsiger  Gebrauch  dcs  Rebels  u.  dgl.  m. 

Zu  den  consensuell  wirkenden  Ursachen  rechnen  wir 
andere  cnlziindliche  und  niclit  entzundhche  Krankheiten,  die 
das  Gehirn  in  Mitleidenschaft  ziehen,  z.  B.  heftige  Augen- 
und  Ohrenenlzundungen,  Halsentziindungen,  Lungenentziin- 
dungen,  Unterleibsentziindungen  zumal  bei  AY  ochnerinnen. 
Die  Encephalitis  puerperarum  ist  meistentlieils  erne  Menin- 
gitis, welche  leicht  in  serose  Ausschwitzung  ubergeht  Fer- 
ner  gehoren  hierher  Gesichtsrosen,  die  sich  auf  die  Gehirn- 
haute  ausbreiten;  exenthematische  Fieber,  zumal  Pocken 
und  Scharlach.  Yiel  seltener  unterdruckte  und  schleclit  be- 
handelte  impetiginbse  Ausschlage.  Fine  Encephalitis  a causa 
verminosa,  von  solchen  Wurmern  kerruhrend,  die  in  den 
Stirn-  und  Sphanoidalhohlen  selbst  lhren  Sitz  a en  " 
durch  ihren  Reiz  Entziindung  erregen  soUen  wjd  zwn 
von  einigen  Schriftstellern  angefuhrt,  mochte  aber  doch 

zu  den  Seltenheiten  gehoren. 

Das  Uebermafs  im  Genufs  erhitzendcr  und  berauschen- 

der  Gctranke  ist  cine  nicht  seltene  Ursache  der  Encephali- 
tis die  theils  idiopathisch,  llieils  consensuell  emwirkt. 

Dauer,  Yerlauf,  Ausgange,  Leichenb efund. 

Der  Yerlauf  der  Hirnentzundung  ist  in  der  Regc 
hochst  nkut  und  oft  so  rasch,  dafs  sie  durch  hinrutretenden 
Schlagfluis  schon  nach  wenigen  Tagen  todtet.  ' L 
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dauert  es  liinger;  es  vergehen  7 bis  14  Tage,  die  die  Ent- 
ziindung  sich  zcrtheilt,  oder  einen  andern  Ausgang  erleidct, 
dodi  liat  der  Verf.  Marcus  Angabe  nicbt  bestatigt  gefun- 
den,  dafs  die  Encephalitis  vera,  gleich  dem  Typhus,  21  Tage 
zu  ilner  Beendigung  erfordert.  Die  Krankheit  kann  wohl 
liber  dreiWochcn  hinausdauern,  aber  nicbt  leicht  olme  den 
Eintritt  der  Krisis  oder  der  Nachkrankheiten.  Wo  dieZer- 
thciliuig  dcrselben  gelingt,  wo  die  Encephalitis  in  Genesung 
iibergeht,  erfolgt  in  der  Regel  die  giinstige  Wendung  schon 
in  den  ersten  3 — 4,  hochstens  8 Tagen.  Je  mehr  die  Ent- 
ziindung  um  sich  gegriffen  hat;  je  mehr  sie  von  solchen 
Ursachen  herbeigefiilirt  worden,  die  das  Gehirn  direkt  und 
unmittelbar  verletzen,  desto  hefliger  tritt  sie  auf,  desto  ra- 
scher  ist  ihr  Verlauf.  Secundare  und  sympathische  Hirn- 
entztindungen  haben  deslialb  im  Allgemeinen  einen  langsa- 
meren  Verlauf  und  sind  ceteris  paribus  minder  gefahrlich, 
als  die  echl  idiopathischen,  es  sei  denn,  dafs  die  Grund- 
krankhcit,  der  sie  sich  hinzugesellt,  schon  an  und  fur  sich 
Gefahr  drohend,  wic  z.  B.  die  Encephalitis,  die  dem  Ty- 
phus sich  beimischt. 

Die  Ausgiinge  der  Hirnentziindung  sind  dcnen 
anderer  Enlzundungen  gleich.  Die  Zertheilung,  als  der 
erwiinschteste  von  alien,  gelingt,  wenn  man  das  Ueb el  gleich 
im  ersten  Entstehen  erkannt,  zweckmal'sig  und  schnell  be- 
handelt  hat,  nicht  ganz  sclten.  Der  Kranke  wild  ruhiger, 
die  Delirien  lassen  in  ihrer  Hefligkeit  nach;  Patient  wird 
besonnerer,  der  Kopf  wird  freier,  fuhlt  sich  nicht  mehr  so 
heifs  an,  das  Fieber  vermindert  sich;  der  Kranke  bekiimmt 
ein  freundlicheres  Ansehcn,  der  Blick  wird  naturlicher,  es 
stellt  sich  ein  kritisches  Nasenbluten  ein  (die  erwiinschteste 
Krise),  oder  ein  orllicher  Schweifs  am  Kopfe,  worauf  eine 
merklichc  Remission  alter  Symptome  eintritt.  Es  ti inlet  sich 
ein  ruhiger  melirstiindiger  Schlaf  ein,  aus  dem  der  Kranke 
wie  neugeborcn,  unter  Eintritt  eines  allgemeinen  Schwcifses, 
olme  neue  Dilirien  erwacht.  Es  erfolgen  kritische  Harn- 
absonderungen ; es  treten  keine  neuen  Exacerbalionen  ein; 
der  Kranke  erholt  sich  allmahlig  und  die  Genesung  geht 
ungchindert  vor  sich. 

Olme  merkliche  kritische  Erschcinungen  geht  die  En- 
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cephalitis  selten  in  Genesung  liber.  Dieselben  kbnnen  jc- 
doch  unmerklicher  auftreten , in  der  Nacht,  gegen  Morgen, 
ein  kurzer  Schlaf,  ein  blofs  Ortlicher  Schweifs  u.  dgl.,  so 
dafs  sie  dem  weniger  aufmerksamen  Beobachter  entgehen. 

In  andern  Fallen  geht  die  Entziindung  in  E it e rung  iiber, 
und  der  Ausgang  ist  alsdann,  zumal  bei  solchen  Eiterungen, 
die  aus  inneren  dynamischen  LJrsachen  entstanden  sind,  in 
der  Regel  tiidtlich.  Der  solchergestalt  gebildete  Abscefs 
mufs,  wenn  er  sich  keinen  Weg  durch  den  ihn  einschlie- 
fsenden  Hirnschadel  bahnen  kann,  das  Gehirn  driicken  und 
reizen,  und  schnell  oder  allmahlig  die  Nerventhlitigkeit  ganz- 
lich  erloschen.  Die  Falle,  wo  bei  schon  zu  Stande  gekom- 
rnener  Eiterung  einzelner  Theile  des  Gekirns,  dadurcli,  dafs 
der  Eiter  sich  einen  Aus  weg  durch  die  Nase,  durch  die 
Ohren  bahnt,  die  Genesung  doch  noch  zu  Stande  komrnt, 
gehoren  zu  den  Seltenlieiten.  Bei  oberflachlicher  Gehirn- 
entziindung  aus  mechanischen  Ursachen  dagegen  entsteht 
leichter  Eiterung.  Auch  entstehen  dabei  nicht  selten  sympa- 
thische  entziindliche  Affectionen  der  Oberbaucheinge- 
weide,  deren  Ausgange,  z.  B.  Eiterungen  in  der  Leber, 
man  in  den  Leichen  findet.  Die  Prognose  ist  hier  um  so 
iibler,  je  leichter  der  Eiter  in  die  Gehirnsubstanz  eindringt. 
Dafs  die  Entziindung  in  Eiterung  iibergegangen  ist,  erkennt 
man  meistens  aus  folgenden  Zeichen.  Der  Kranke  bekommt 
oftere  Frostschauer  mit  abwechselnder  Hitze;  es  treten  keinc 
kritischen  Erscheinungen  ein,  die  auf  einen  giinstigen  Aus- 
gang schliefsen  lassen;  allmahlig  treten  nun  die  durch 
Reiz  oder  Druck  des  Geliirns  veranlafsten  Symptome  deut- 
licher  hervor,  es  finden  sich  heftige  Kopfsclnnerzen  ein,  der 
Kranke  wird  beangstigt,' verfiillt  in  Schlafsucht,  in  ein . sti  es 
Irrereden;  es  geseUen  sich  aUerhand  lalnnungsartige  Zufalle 
liinzu,  es  treten  unter  gewissen  Stellungen  des  Kopies  so- 
gleich  V erschlimm  er  ungen  ein;  der  Kranke  wild  blind, 
taub,  oder  die  eine  Seite  des  Kbrpers  wird  gelahmt,  cs 
stellen  sich  Zuckungen  ein,  unter  denen  der  Kranke  bald 
friiher,  bald  spater  stirbt. 

In  noch  andern  Fallen  geht  die  Entziindung  in  Aus- 
schwitzung  iiber,  die  nacli  der  Natur  dcr  ausgeschwitzten 
Materie  die  Veranlassung  cnlweder  zur  Wasserbildung,  oder 
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ziir  Verwachsung,  VerhSrtung  und  Vcrdickung  werden  kann. 
Die  Encephalitis  infantum,  die  Meningitis  puerperalis,  iiber- 
haupt  diejenigen  Entziindungen,  die  ihren  Sitz  vorzugsweise 
in  den  Gehirnhauten  haben,  nehmen  verhaltnifsmalsig  am 
hauiigsten  einen  hydropiscken  Ausgang,  z.  B.  diejenigen,  die 
sich  den  akuten  Exanthemen  hinzugesellen , die,  welche  als 
Metastase  nach  Gesichtsrosen  auftreten.  DerErfolg  ist  nach 
der  Quantitiit  und  dem  Sitz  des  ausgetretenen  Wassers  ver- 
schieden,  und  allemal  friiher  oder  spater  todtlich.  Wo  die 
Wasserbildung  schnell  und  in  einiger  Menge  zu  Stande 
komrnt,  erfolgt  entweder  ein  schneller  apoplektischer  Tod, 
oder  es  treten  lahmungsartige  Zufalle  aller  Art  ein,  die  erst 
spaterliin  todtlich  werden.  Das  Wasser  kann  sich  entwe- 
der frei  unter  der  dura  mater,  iiber  der  pia  mater,  in  den 
Seitenventrikeln  ansammcln,  oder  in  eigenen  abgcschlossenen 
Balgen,  unter  der  Form  der  Hydatiden  u.  s.  w.  Es  ist 
klar,  dafs  wenn  auch  das  Leben  cinige  Zeit  dabei  bcstehen 
kann,  dock  die  Funklion  des  Gehirns  bedcutend  leiden, 
und  dafs  die  durch  den  Druck  des  Gehirns  veranlafsten 
Symptome  sich  allmahlig  und  mehr  und  mehr  steigern  miis- 
sen.  Die  Folgen  davon  sind  chronische  Kopfschmerzen, 
halbscitige  Lahmungen,  Epilepsieen,  Yerstandessckwachen 
u.  dgl.  m.  Yerhiirlungen,  Yerdickungen,  ja  sclbst  partielle 
Verknijcherung  einzelner  Theile  des  Gehirns  oder  seiner 
Haute,  die  ebenfalls  als  Folge  einer  Entziindung,  durch  Aus- 
schwitzung  von  coagulabler  Lymphe  eintreten,  legen  den 
Grund  zu  den  verschiedenartigsten  chronischen  Nachkrank- 
heiten,  dock  kann  das  Leben  dabei  oft  noch  lange  beste- 
hen.  Der  Uebergang  in  Brand  diirfte  wohl  nur  bei  der 
Encephalitis  traumatica,  wenn  eine  wirkliche  Laesio  continui 
statt  findet,  und  durch  den  Zutritt  der  atmosparischen  Luft, 
zu  Stande  kouimen  kcinnen,  da  die  phlegmonose  Entziin- 
dung,  wie  die  haufigen  Untersuchungen  der  nach  dieser 
Krankheit  Yerstorbenen  bei  der  Leichenoffnung  nachgewie- 
sen,  durch  einen  oder  den  andern  der  genannten  Ausgange 
eher  todtlich  ablauft,  als  sie  in  Brand  iibergeht.  Die  Ent- 
ziindung  des  Gehirns  kann  auch  in  Manie  und  Melan- 
cholic iibergehen,  und  dicse  Zustande  konnen  sich  entwe- 
der als  unmittelbare  Folgen  der  Entziindung  ausbilden,  wcl- 
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clic  letztere  alsdann  oft  schr  unmcrklicli  und  veiborgen  auf- 
tritt,  odcr  durcli  cine  weniger  in  die  Augen  fallende  im- 
materielle  Gehirnreizung  bedingt  wird,  oder  sie  machen 
sicli  als  Folgeiibcl  der  durch  die  Entziindung  herbei  gefiihr- 
ten  parti ellen  Eiterungen  und  Verwachsungen  u.  s.  w.  be- 
merklich  und  dauern  dann  in  der  Kegel  zeitlcbens.  Die 
Fiille,  wo  selbst  unter  diesen  Umstanden,  ja  selbst  nac!i 
vollendetem  Blodsmn,  noch  nach  Jalire  langer  Behandlung 
cine  vollstiindige  Herstellung  zu  Stande  kommt,  geboren  zu 
den  Seltenbeiten.  Der  Verf.  bat  jedocb  einige  gliicklicbe 
Erfabrungen  diescr  Art  gemacht. 

Der  tibelste  Ausgang  endlieb,  der  Tod,  der  in  der 
Mebrzalil  der  Fiille  eintritt,  erfolgt  entweder  piotzbeh,  apo- 
plektiscb  oder  convulsiviscb,  oder  langsamer  als  Folge  einer 
oder  der  andern  iibebi  Ausgange  der  Entziindung,  ebenfalls 
apoplektiscb.  — Ira  erstern  Falle  lauft  die  Krankheit  racist 
sclion  in  den  ersten  7 — 11  Tagen  tbdtlich  ab;  in  dem  letz- 
tern  kann  das  Leben  kiirzere  oder  langere  Zeit  bestehen, 
do cb  erfolgt  der  Tod  meist  nacb  einigen  Wocben  oder  Mo- 
naten. 

Leicbenbefund.  Bei  den  an  dieser  Krankbeit  k er- 
st orb  cn  on  fin  den  wir  alleraal  in  den  Lciclien  deullicbe,  mebr 
oder  weniger  in  die  Augen  springende  Abnormitaten,  die 
sich  besonders  auf  folgende  reduciren:  die  Gebirnhaute  zei- 
gen  sicli  meistens  nur  bin  und  wieder  rotb,  wie  injicirt, 
von  mebr  oder  weniger  fester  Konsistenz,  verdickt,  bie  und 
da  mit  einander  oder  rait  dcr  Oberflache  der  Gehirnsub- 
stanz  verwachsen;  oder  cs  zeigen  sicli  Ansamralungen  von 
seroser  oder  raelir  eiterartiger  Fliissigkeit  zwischen  den  Ge- 
hirnbauten  und  dem  Gebirn.  Das  Gebirn  selbst  ist  an  ver- 
scliiedenen  Stellen  mebr  oder  weniger  gerolhet,  von  Blut- 
gelafsen  durcbwebt,  die  man  von  dieser  Bescbaffenbeit  nil 
gesunden  Zustande  nidbt  wahrnirarat.  Die  Geliirnsubstanz 
hat  oft  eine  abnorme  Konsistenz  angenommen;  es  ist  ent- 
weder auffallend  fest  und  diclit,  oder  widernaturlieb  er- 
weicht,  mebr  oder  weniger  dcr  Eiterung  nalie,  zuweilen  bei- 
nalie  zerfliefsend,  bei  der  geringsten  Beriibrung  zerreifsend. 
Es  zeigen  sicli  in  den  einzclnen  Hohlen  des  Gehinis  oder 
in  alien  Ventrikeln  Ansamralungen  von  Wasser  und  Eiter, 
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oder  eine  schmulzig-gallertartige  Matcrie.  Oder  man  findet 
in  einzclncn  Theilcn  der  Gehirnsubstanz  zunial  bei  dem  cliro- 
nischen  Yerlaufe  von  Gehirnentzundung,  die  erst  nach  einem 
mehr  oder  weniger  liingcrn  Yerlauf  todtlich  ablicf,  Hydati- 
den,  eingescldossene  Abscesse  (Yomicae  cerebri),  oder  Ge- 
schwiilsle  von  verschiedcner  Grofse  und  Konsistenz.  Zu- 
weilen  findet  man  die  ganze  Gehirnmasse  degenerirt,  so  dafs 
man  kaum  einen  einzelnen  Theil  des  Gehirns  erkennt.  Dic- 
sclben  Abnormitaten  zcigen  sich  aucli  an  dem  kleinen  Ge- 
birn,  dem  verlangerten  Marke  und  in  der  Riickenmarkhohle. 
In  andcrn  Fallen  liaben  die  das  Gehirn  und  Riiekenmark 
umschliefsenden  Knochen  selbst  dabei  gelittcn,  und  zcigen 
sich  corrodirt  und  carios. 

Wo  man  nach  dem  Tode  nichts  weiter,  als  eine  se- 
rose Ausschwitzung  unter  den  Gehirnhauten  oder  in  den 
Yentrikeln  findet,  da  ist  auch  gewifs  kcine  ausgcbildetc  Ge- 
hirnentziindung  vorhanden  gewesen. 

Prognose.  Die  Gefahr  dcr  Gehirnentzundung  ist  sehr 
grofs.  Sehr  Yiele  sterben  daran,  aus  dem  Grunde,  wcil  die 
Aerzte  nicht  selten  zu  spat  hinzugerufcn  werden,  thcils  aber 
auch,  weil  die  Krankheit  selbst  das  Lcbensprinzip  in  dem 
wichligsten  Organe  ergreift  und  auch  unter  den  giinstigsten 
Nebenum stan den  dem  Leben  allemal  liohe  Gefahr  droht. 
Inzwischen  gelingt  doch  die  Kur  bisweilen,  wenn  der  Arzt 
zeitig  genug  herbeigerufen  wild,  das  Gehirn  nicht  in  einem 
zu  hohen  Grade  entziindet  ist,  und  man  die  Krankheit  so- 
fort  richtig  erkennt  und  eine  zweekmafsige,  energische  Be- 
handlung  einleitet. 

Je  jiinger  das  von  der  Gehirnentzundung  ergriffene  Sub- 
ject ist,  desto  grofser  ist  die  Gefahr.  Eine  einfache  Hirn- 
enlziindung,  bei  vorher  gesunden  kraftigen  Subjecten,  lafst 
verhaltnifsmafsig  eine  bessere  Prognose  zu,  als  wenn  die- 
selbe  bei  solchen  Subjecten  zu  Stande  kommt,  die  entweder 
schon  an  Gehirn affectionen,  z.  B.  Tobsucht,  Epilepsie,  Sau- 
ferwahnsinn  u.  s.  w.,  gelitten  haben,  oder  iiberhaupt  sensi- 
bler  und  geschwachter  sind,  oder  bei  denen  sich  die  Krank- 
heit als  Folge  andcrer  Entzundungen  metastatisch  oder  con- 
sensuell  ausbildet. 

Die  Encephalitis  von  aufserlichen  Ursachen  ist  deshalb, 
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ceteris  paribus,  minder  gefahrlich,  als  cine  aus  dynamischen 
Ursachen  entstandene,  vorausgesetzt,  dafs  die  Kopfverletzung 
selbst  nicht  von  grofser  Gefahr  ist,  und  die  etwa  vorhan- 
denen  mechanischen  Ursachen  der  Entziindung  sclmell  genug 
gehoben  werden  konnen. 

Die  dem  Scharlachfieber,  den  Maseru,  den  Pocken,  der 
hautigen  Braune,  der  Gesichtsrose  u.  s.  w.  sich  hinzugesel- 
lendtT  Encephalitis,  so  wie  die  der  Wochnerinnen  ist  sehr 
gefahrvoll. 

Nicht  minder  bedenkHch  ist  die  dem  Typhus  sich  zu- 
gesellende  Hirnentzlindung. 

Die  Gefahr  der  Entziindung,  nach  dem  Sitze  derselben 
betreffend,  so  ist  diejenige,  welche  die  Marksubstanz  des 
Gehirns  ergreift,  die  gefahrlichste  und  am  leichtesten  zu  ver- 

kennen.  . . .. 

Die  Entziindung  des  Riickenmarks  ist,  ceteris  panbus, 

minder  gefahrlich,  wenigstens  nicht  so  leicht  todtlich  ablau- 
fend  als  die  eigentliche  Gehirnentziindung.  Um  desto  ge- 
fahrlicher  ist  die  Verbindung  der  Him-  und  Riickenmarks- 

Enter  den  giinstigen  Zeichen,  die  zu  guten  Hoff- 
nungen  berechtigen,  steht  das  Nasenbluten,  als  die  beste 
Krisis  der  Gehirnentziindung,  obenan.  Aber  auch  andere- 
Blutabgiinge  (wiewohl  liochst  selten)  durch  die  Hamorrhoi- 
dalgefafse,  den  Uterus,  ferner  ortliche  und  allgem eme  Schwei- 
fse,  kritische  Urinabsonderungen,  unter  Umstanden  aufseie 
Abscesse,  das  Wicdcreintreten  zuriickgebliebener  Absonde- 
rungen,  zuruckgetretener  Exantheme,  berechtigen  zur  Hoff- 
nung  eines  giinstigen  Ausganges,  wenn  darnach  die  bereit 
oben  angefiihrten  giinstigen  Erscheinungen  emtreten  der 
Kopf  freier  wird,  die  Delirien  nachlassen,  sich  Schla  - 
findet,  u.  dgl.  Zu  den  bosen  Zeichen  gehoren:  anlialtende 
Delirien,  fortwahrender  Wechsel  der  Form  derselben;  be- 
standUes  Kauen  oder  anhaltendes  Hinstarren  nach  einem 
und  demselben  Gegenstande,  wobei  es  zuweilen  den  An- 
schein  hat,  als  sei  der  Kranke  mit  irgend  einer  bestimmtcn 
Arbeit  beschaftigt;  andauernde  Schlaflosigkcit  oder  tie  e 
Schlafsucht,  Taubheit,  Blindheit,  halbscitige  Lahmungen  und 
Zuckungen  der  Extremitaten  einer  Scitc,  Erweiterung  der 
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Pupillen,  Abgang  ernes  diinnen,  wasserhellen  Urins,  Erbrc- 
clien  einer  griinen  oder  schwarzlichen  Masse,  erschwertes 
oder  ganz  umnogliches  Schlingen. 

Therapie.  Die  Heilung  der  Gehirnentzundung  ist 
im  Allgemeinen  schwieriger,  als  die  anderer  Entziindungen, 
tlieils  wegen  der  grofsen  Wichtigkeit  des  ergriffenen  Organs, 
tlieils  wegeu  der  grofseren  Mannigfaltigkeit  ihrer  Ursacben 
und  der  daraus  entspringenden  Formeu  und  Komplikatio- 
nen.  Allemal  wird  man  jedoch  auch  hier,  so  wie  bei  an- 
dern  entziindlichen  Krankheiten,  sein  Augemnerk  zuforderst 
darauf  zu  richten  haben,  diejenigen  Ursachen,  die  sich  als 
Veranlassung  der  Krankheit  zu  erkennen  geben,  und  deren 
ferneres  Fortbestehen  die  Entziindung  unterhalten  und  stei- 
gern  wiirde,  moglichst  wegzuraumen,  ( indicatio  causalis). 
Der  Kranke  mufs  sofort  in  einen  Zustand  der  grdfsten  Ruhe 
versetzt  werden.  Sind  es  mechanische  Ursachen,  welche  die 
Entziindung  herbeigefiihrt  haben  und  sie  zu  vermehren  im 
Stande  sind,  z.  B.  fremde  Kdrper,  Knochensplitter,  Druck 
durch  Binden,  Extrayasate  u.  dgl.,  so  entferne  man  sie  bald 
moglichst  nach  den  Grundsatzen  der  Chirurgie.  Dynami- 
sche  Ursachen,  wie  z.  B.  gastrische  Reize,  unterdriickte 
Blutfliisse,  rheumatische  und  katarrhalische  Ursachen  erfor- 
dern  ebenfalls  eine  ihrer  Natur  gemafse  Beriicksichtigung, 
die  sich  nach  den  individuellen  Umstiinden  richtet,  und  also 
keine  allgemeineren  Regeln  zulafst.  Atmospharische  Emfliisse, 
die  hier  eine  wichtige  Rolle  spiel en,  das  Imperium  constitu- 
tion^ annuae,  liegen  natiirlich  aufser  dem  Bereiche  des  Arz- 
tes,  und  es  ist  bei  ihnen  nur  in  so  fern  ein  negatives  Ver- 
fahren  anwendbar,  als  man  den  Kranken  vor  den  direkten 
Einfliissen  einiger  derselben,  z.  B.  schiidlicker  Temperatur- 
verhaltnisse,  bewahren  kann. 

Nachdem  nun  diese  Riicksichten  genommen  worden, 
miissen  wir  die  gegen  die  Entziindung  selbst  gerichtete  Heil- 
methode  ( methodus  cintiphlogistica ; — indicatio  sanatoria ) 
in  Anwendung  setzen,  und  erst,  nachdem  es  uns  gelungen 
ist,  diese  zu  beseitigen,  diirfen  wir  unser  specielles  Augen- 
merk  auf  einzelne  Symptome  richten,  es  sei  denn,  das  solche 
Erscheinungen  eintreten,  die  im  Stande  sind,  der  ganzen 
Krankheit  eine  giinstige  Wendung  zu  geben,  wie  z.  B.  ein 
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kritisches  Nasenblulen.  Nach  voUkonimen  gchobener  Ent- 
ziindung  tritt  endlich  die  Behandlung  der  Reconvalescenz 
als  Naclikur  ein,  die  hier  um  so  wichtiger  ist,  weil  die 
Kvanken  allemal  sehr  angegriffen  und  geneigt  sind,  in  Reci- 
dive  und  mancherlei  chronische  Nachkrankheiten  zu  vcrfal- 
len,  deren  Behandlung  oft  grofse  Schwierigkeiten  hat. 

Wir  unterscheiden  in  therapeutischer  Beziehung  die 
einfache  und  die  zusammenges etzte  Gehirnentztindung, 
und  wenden  uns  nun  zunachst  zur  Behandlung  der  einfa- 
clien,  acuten,  synochischen  Entzundung. 

Sobald  jcne  oben  ange.deuteten,  allgeraein  passenden 
Riicksichten  genommen  worden,  ist  es  das  Wiclitigste,  dutch 
cine  in  ihrem  ganzen  Umfange  frith  und  dreist  angewandte 
antiphlogistische  Heilmethode  den  hier  stets  vorhandenen  gro- 
fsen  Excefs  der  Yitalitat  des  Gefafs-  und  Blutsystems  niog- 
lichst  zu  mindern.  Die  Aderlasse  stelit  hier  unter  alien 
Mittcln  obenan.  Je  fruiter  man  zur  Ader  lafst,  desto  besser; 
desto  leichter  verhutet  man  nachtheilige  und  bedenkliche 
Eolgen.  Man  sei  hier  ja  nicht  zu  angstlich,  lasse  dreist  und 
aus  einer  grofsen  Oeffnung  zur  Ader,  und  bcachte  sorg- 
faltig  den  Erfolg.  Anhalt ende  heftige  Rasereien,  gerotltete, 
vv ild  rollende  Augen,  aufgetriebenes  Gesiclit,  starke  Hitze, 
ein  barter,  voller,  frequenter  Puls  geben  die  dringendsten 
Anzeigen  zur  Aderlasse.  Man  lasse  sich  hier  ja  nicht  dutch 
einzelne  Symptome  leiten.  Der  Puls  kann  klein,  frequent 
und  unregelmafsig,  der  Kranke  scheinbar  matt,  erschopft 
und  soporos  sein,  und  die  Aderlasse  ist  dennoch  dringcnd 
indicirt. 

Das  Aderlassen  selbst  kann  bei  sehr  heftigen,  unruhi- 
gcn  Kranken  mit  grofsen  Schwierigkeiten  verbunden  sent. 
Der  Kranke  hat  oft  eine  ganz  iibermenschliche  Starke,  man 
sei  daher  vorsichtig,  suche  den  Wider  stand  des  Ktankcn, 
ohne  ihn  aufzuregen , durch  mehrere  Gehulfen  schnell  und 
mit  Energie  zu  iiberwinden,  und  lasse  unter  den  genannten 
Umstanden  gleich  bei  der  ersten  Aderlasse  eine  gehorige 
Menge  Blut  ab,  bis  der  Kranke  ruhiger  wird.  Man  lasse: 
den  Kranken  stets  sorgfaltig  bcwachen,  damit  er  uach  ge- 
schehencr  Aderlasse  die  Biude  nicht  abreifsc  odcr  sich  ver- 
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blutc,  oder  (lurch  unruhigc  Bewegungen  (lie  Kongcstionen 
nach  (1cm  Geliirn  vermehre. 

Mit  dcr  allgemeinen  Aderlasse  verbinde  man  gleichzei- 
tig  die  ortliche  Blutentziehung  durch  Blutegcl.  Man 
setze  sofort  bci  Erwachsenen  15  • — 20  Stuck  an  die  Sclila- 
fen,  hinter  die  Ohren,  in  die  Nackengegend.  Wenn  dcr 
Kranke  ruhiger  ist,  so  kann  man  sich  mit  Yortheil  auch  der 
blutigen  Schropfkopfe  bedienen,  deren  man  15  — 20  in  den 
Nacken,  auf  dem  Riicken  anlegt.  Man  unterhalte  die  Nach- 
blutung  moglichst  lange,  wenigstens  zwei  Stunden.  Statt 
der  Arm  - Aderlasse  empfehlen  Einige,  z.  B.  Burser , Vo- 
gel, das  Oeffnen  der  Jugular-  oder  dcr  Stirnvene,  odor 
die  Arteriotomie  an  der  Schlafenader,  welch e letztere  na- 
mentlich  in  marichen  Fallen  eine  viel  verschiedenere  Wir- 
kung  haben  soli,  als  wiederholte  Aderlasse  am  Arm.  Der 
Yerf.  will  keinesweges  in  Abrede  stellen,  dafs  cine  auf  diese 
Weise  zu  Stande  gebrachte  kraftige  Blutentleerung  liicr  von 
grofsem  Nutzen  sein  kann,  aber  man  vergesse  nicht,  dafs 
sich  der  Ausfiihrung  derselben  viel  grofsere  Schwierigkciten 
in  den  Weg  stellen,  als  bei  der  Arm- Aderlasse,  und  dafs 
es  bei  unruhigen,  heftig  widerstrebenden  Kranken,  abgese- 
sehen  von  der  Schwierigkeit  der  Yollziehung  der  Operation 
selbst,  kaum  moglich  sein  wild,  den  Yerband,  ohne  den 
Riickflufs  des  Bluts  zu  hindern,  gchorig  anzulegen,  und  das 
Abreifsen  oder  unaufhorliche  Yerschiebcn  desselben  zu  ver- 
hiiten. 

In  der  Mehrzahl  der  Fiille  wird  man  auch  gewifs  mit 
der  Arm  - Aderlasse  ausreichen.  Bei  jungen  Leuten  und 
selbst  bei  grofseren  Kindern,  mufs  man  ebenfalls  zur  Ader- 
lasse schreiten;  bei  jiingeren  Kindern  hingegen  sind  die  ort- 
lichen  Blutentziehungen  im  Allgemeinen  hinreichend,  4 — 6 — • 
8 Blutegel,  je  nach  dem  Alter  des  Kindes  und  dem  Grade 
der  Krankheit,  konnen  schon  eine  hinreichende  Quantitat 
l>lut  ausleeren.  Bci  sehr  jungen  Kindern  bis  zum  zweiten 
Lebensjahre  rcicht  man  oft  schon  mit  2 — 3 Blutegeln  aus, 
und  man  daif  bei  ihnen,  die  eine  zu  starke  Blutentziehung 
oft  nicht  vertragen,  die  Berucksichtigung  der  Erhaltung  der 
Kriifte  nie  aufser  Acht  lassen. 

Die  W irkung  der  ersten  Blutentleerung  mufs  nun  ent- 


366 


Cephalitis. 


scheiden,  ob  und  wie  bald  deren  Wiederholung  noting  ist, 
oder  nicht.  Eine  einzige  Aderlasse  pflegt  bci  einer  ausge- 
bildeten  Hirnentziindung  selten  hinlanglich  zu  sein,  um  den 
Sturm  zu  bekampfen.  Sebr  haufig  mufs  man  sehon  nach 

g 8 Stunden  dieselbe  wiederholcn.  Sobald  der  durch  die 

erste  Aderlasse  einigermafsen  berubigte  Kranke  wieder  an- 
fangt  zu  rasen,  der  Puls  wieder  voller,  harter,  frequenter 
wild,  iiberhaupt  aber  die  oben  angegebenen  pathognomi- 
schen  Zeichen  sich  melir  oder  weniger  erneuern,  lasse  man 
nochmals  zur  Ader,  und  erneuere  auch  die  ortliche  Appli- 
kation  der  Blutegel.  Man  wiederhole  jene  Blutentziehun- 
gen,  von  8 Stunden  zu  8 Stunden,  so  lange  und  so  oft,  bis 
entwedcr  ein  deutlicher  Nachlafs  eintritt,  der  Kranke  ruhi- 
ger  und  besonnener  wild,  die  Delirien  nachlassen,  der  Puls 
langsamer  und  weicher  wird,  die  Temperatur  der  Hautober- 
flache  sich  mindert,  und,  was  das  Erwiinschteste  ist,  ein 
crquickender,  wenn  auch  zu  Anfange  nur  kurze  Zeit  dauern- 
der  Schlaf  eintritt. 

Auf  der  andern  Seite  aber  thue  man  auch  des  Guten 
nicht  zu  viel,  man  achte  auf  alle  Symptome,  beriicksichtige 
den  Kraftezustand  des  Kranken,  und  stelle  die  Blutentzie- 
hungen  sofort  ein,  sobald  — im  gtinstigen  Ealle  — die  drill- 
gensten  Symptome  gehoben  sind,  wenn  auch  der  Kranke 
n0ch  delirirte,  oder  im  ungiinstigen  Ausgange,  wenn,  nach 
schon  reichlich  unternommener  Blutentleerung , krampfhafte 
und  nervose  Symptome  eintreten,  der  Kranke  erschopft 
wird  und  die  Entziindung  iiberhaupt  einen  ihrer  iibleren 


Ausgange  erreicht  hat. 

Ein  zweites,  wichtiges  Mittel  bei  alien  Gehirnentziin- 
dungen  ist  die  Kalte,  die  man,  nach  dem  Grade  der 
Krankheit,  unter  der  Form  der  kalten  Kopfumschlage,  oder 
als  kalte  Uebergiefsungen  und  Sturzbader  mit  oder  ohne 
lauwarmes  Unterbad  anwendet.  Diese  sind  bei  der  echten 
synochischen  Hirnentziindung  unentbehrbch,  und  ihre  An- 
wendung  ist  hier  eben  so  wichtig,  wie  dann,  wenn  diese 
Krankheit  in  Verbindung  mit  Nervenfiebern  vorkommt. 

Je  heifser  der  Kopf  ist,  )e  heftiger  die  Delirien,  je  bc- 
taubter  und  unbesinnlicher  der  Kranke,  desto  dringender  ist 
es  noting,  sie  anzuwenden.  Ist  das  Fieber  sehr  heftig,  der 
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Kopf  selir  heifs,  die  tibrige  Hautflacke  ebenfalls  brennend, 
trocken  und  pergamentartig  anzufiihlen,  so  ist  es  am  angc- 
messensten,  den  Kranken  unter  den  gehorigen  Vorsichtsmafs- 
regeln  in  eine  trocken e Wanne  zu  setzen,  und  mit  10  — 
20  — 30  Eimern  eiskalten  Wassers  iibergiefsen  zu  Iassen, 
bis  er  wenigstens  einige  Empfindung  davon  aufsert.  Bei 
weniger  trockener  Hitze,  wenn  sich  die  Haut  feucht  an- 
fiihlt,  nicht  so  brennend  heifs  ist,  so  werdcn  die  Uebergie- 
fsungen  im  lauwarmen  Unterbade  angewandt.  Aufser  der 
Badezeit  werden  nun  die  kalten  Kopfumschlage  ununter- 
brochen  fortgesetzt,  und  uin  so  kaufiger  erneuert,  je  schnel- 
ler  dieselben  auf  dem  Kopfe  warm  werden.  Im  Sommer, 
oder  wenn  kein  Eis  zu  haben  ist,  bedient  man  sich  der 
Schmuckerschen  Umschliige;  im  Winter  des  eiskalten  Was- 
sers, dessen  Temperatur  man  durch  grofsere  Eisstiicken,  die 
man  in  den  Eimer  legt,  noch  verringern  kann,  und  iiber- 
schliigt  nun  mittelst  eines  nicht  zu  schweren,  leinenen  Tu- 
ches  oder  einer  diinnen  Serviette  den  Kopf  dergestalt,  dafs 
der  Vorderkopf,  die  Scheitel-  und  Schlafengegend  davon  be- 
deckt  werden.  Diese  Umscklage  sind  den  Eisblasen,  die 
zu  schwer,  und  auch  nicht  so  leicht  auf  dem  Kopf  zu  er- 
halten  sind,  und  in  einem  viel  kleinern  Umfange  den  heifsen 
Kopf  kiihlen,  vorzuziehen.  Man  fahrt  nun  mit  der  Anwen- 
dung  der  Ktilte  in  ihrem  ganzen  Umfange  rmunterbrochen 
fort,  bis  derKranke  mehr  zu  sich  kommt,  und  selbst  darum 
bittet,  dafs  man  ihn  mit  den  Badern  oder  den  Umschlagen 
verschone,  oder  bis  sich  ein  ruhiger  Schlaf  einfindet,  oder 
sonst  eine  kritische  Erscheinung  eintritt,  z.  B.  Nasenbluten, 
ortliche  und  allgemeine,  erleichternde  Schweifse,  die  den 
ferneren  Gebrauch  der  Kalte  verbieten. 

Auch  bei  der  encephalitischen  Affection  der  Kinder  blei- 
ben  die  zeitig  angewandten  kalten  Ueb ergiefsungen 
und  Sturzbader  das  Hauplmittel  zur  Yerhiitung  hydroce- 
phalischer  Ausgange. 

Bei  dem  Gebrauch  der  allgemeinen  und  ortlichen  Blut- 
endeerungen  und  der  Anwendung  der  Kalte,  die  hier  die 
Hauptsache  ausmachen,  versaume  man  jedoch  nicht  diejeni- 
gen  diatetischen  und  pharmaceutischen  Mittel,  welche  den 
vorhandenen  Excefs  der  Lebensthatigkeit  des  Gefafssystems 
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7.u  deprim  iron  im  Standc  sin  cl.  Von  den  innerlichen  Arznei- 
mitteln  passen  hicr  am  bcstcn  das  Ailrum,  der  Salmicik,  das 
l\alr.  sulphuifcum,  die  Magnes.  sulphurica  und  andre  abfiih- 
rende  Salze,  in  grofsen  Dosen,  so  dafs  taglicli  2 — 3 Sedcs 
darnacli  erfolgen.  Auch  das  Calomel  ist  hier  ganz  an  sci- 
nem  Plalze.  Erwachsenen  gebe  man  von  einer  Auflosung 
von  Milr.  5jj] , Natr.  sulphuri  l)))  in  it.]  destillirtes  Wasser 
und  einPaarUnzen  Himbersaft  alle  Stundc  eine  halbeTasse 
voll,  oder  das  Calomel  zu  gr.  jj  — )))  alle  2 Stunden,  bis 
zur  geborigen  Wirkung. 

Bei  der  Encephalitis  infantum  passen  ganz  dicselben 
Mitt  el,  in  einer  ihrem  Alter  angemessenen  Dosis;  Kindem 
von  1 — 2 Jahren  kann  man  alle  2 Stunden  gr.  b ) Ca- 
lomel bis  zur  mehrmaligen  taglichen  AVirkung  reichen. 

Eer  Kranke  geniefst  bei  dem  Gebrauchc  diescr  Mitlel 
nichts,  als  kiiklende  Getranke,  Zuckervvasser,  Himbeerwasser, 
Mandelmilch,  diinne  Hafergrtitze,  Brodwasser  u.  dgl.  Ueber- 
hauptmufs  derselbekiihl  gchalten,  in  einem  dunklen,  luftreinen, 
im  Winter  selbst  bei  5°  Kalte  nicht  gelieitzten  Zimmer  be- 
gen.  Sein  Lager  mufs  bequem  sein,  die  Bedeckungen  diinn 
und  leicht,  das  Kopfkissen  mit  Rofshaaren  ausgepolstert,  oder, 
wo  dies  nicht  angeht,  wcnigstens  mit  einem  grofsen  Stuck 
Wachstuch  bedeckt  werden,  was  sowohl  der  Ktihlung  hal- 
ber,  als  auch  urn  die  LagersteUe  bei  dem  fortgesetzten  Ge- 
brauche  der  VEasserumschlage  trocken  zu  erhaltcn,  am  zweck- 


mafsigsten  ist.  • , j t 

Wirkcn  die  abfiihrenden  Mittel  nicht  hinreichend  auf 

den  Darmkanal,  so  nehme  man  eroffnende,  mit  Essig  ge- 
scharfte  K1  jstiere  von  Salz  und  Seife  zu  Hiilfe,  und  wieder- 
hole  dieselben  notliigenfalls  einige  Male  taghch. 

Ist  es  nun  durch  eine  rasche  und  energische  Anwen- 
dung  aller  hier  angegebnen  Mittel  gelungen,  die  Entzundung 
zu  zcrtheilen,  so  sei  man  nun  auch  mit  den  bisher  ange- 
wandten  Milteln  sparsamer  und  behutsamer,  oder  setze  dercn 
Gebrauch  fiir  einige  Stunden  oder  liinger  ganz  aus,  oder 
gehe  zu  andern  Mittcln  iiber,  je  nachdem  die  Umstande  es 


erheischen. 

Ganz  besonders  aufmerksam  sei  man  auf  die  nun  crn- 

fretcnden  Krisen.  Ein Nasenbluten,  das  sich  cmstellt,  darf 
1 nicht 
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nicht  unterdriickt  werclen,  im  Gegcnthcil  suche  man  dasselbe, 
wenn  es  nicht  stark  genug  ist,  durch  lauwarme  Dampfe,  die 
man  vor  die  Nase  halt,  zu  befordern.  Findet  sich  irgendwo, 
mehr  oder  weniger  vom  Kopfe  entfernt,  ein  ortlicher  Schmerz 
ein,  dcssen  Eintritt  die  noch  vorhandene  Hirnreizung  mil- 
dert,  so  suclie  man'  denselben  durch  starke  aufsere  Haut- 
reize  zu  fixiren.  Stellt  sich  ein  allgemeiner  oder  auch  nur 
ein  ortlicher  Schwcifs  am  Kopfe  ein,  mit  Erleichterung  aller 
Zufalle,  so  lassc  man  die  kalten  Umschlage,  wenn  dercn 
Fortsetzung  bisher  noch  nbthig  war,  fort,  halte  den  Kran- 
ken  etvvas  warmer,  und  reiche  lauwarme  Getranke,  welche 
die  Transpiration  gelind  befordern. 

Bei  dem  nun  eiutretenden  Stadio  reconvalescentiae  ver- 
gesse  man  nie,  dafs  man  es  mit  einem  in  liohem  Grade  an- 
gegriffenen  und  gesehwachten  Subjecte  zu  thun  hat,  dessen 
Gehirn  auch  nach  vollkommen  gehobener  Entzundimg  noch 
fiir  jede  reizende  Einwirkung  sehr  empfanglich  und  zu  Rtick- 
fallen  geneigt  bleibt.  Man  sei  daher  sorgfiiltig  darauf  bedacht, 
Alles  zu  entfernen,  was  das  Gemiith  des  Kranken  nur  ir- 
gend  beunruhigen  oder  seinen  Kopf  anstrengen  konnte.  — 
Der  Kranke  darf  sich  eine  geraume  Zeit  noch  mit  nichts 
beschaftigen,  was  seine  intellectuellen  Krafte  in  Anspruch 
nahme.  Er  mufs  cine  kiihle,  reine  Luft  geniefsen,  sich  ma- 
fsig  bewegen,  erne  wenig  nahrhafte,  leicht  verdauliche  Diat 
fiihren,  und,  wenn  in  Ausnahms- Fallen,  der  Gebrauch  von 
Arzneien  wirklich  nothig  werden  sollte,  durch  sanfte,  nicht 
reizende  Amara,  die  das  Gefiifssystem  nicht  lebhaft  anspre- 
chen,  nach  und  nach  die  verlornen  Krafte  wieder  lierzustel- 
len  suchen.  — 

Die  Behandlung  der  Encephalitis  die  sich  zum 
Nervenfieber  gesellt  oder  gleich  mit  ihm  auftritt,  ist  urn 
deshalb  schwieriger , weil  wir  es  hier  mit  einem  Doppellei- 
deu  zu  thun  haben,  welches  die  fiir  die  einfache  Enlziin- 
dung  dcs  Gehirns  passenden  Mittel  oft  nicht  in  dem  Grade 
vertriigt,  und  bei  dem  wir  die  Erhaltung  der  Krafte  nicht 
aufser  Acht  lassen  diirfen.  Bei  alle  dem  hat  die  Behand- 
lung beider  Formen  manches  Gemeinsamc,  und  die  Blutent- 
zieh ungen  in  Yerbindung  mit  den  kalten  Umschlagen  und 
Uebergiefsungen  bleiben  auch  hier,  zur  Beseitigung  des  ort- 
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lichen  Gehirnlcidcns,  Hauptmiltel.  Die  allgcmcinc  Adcr- 
lafse  erfordert  jedocli  hier  nocli  grofsere  Yorsicht;  dor  Zeit- 
punkt,  wo  sie  mit  Nutzen  und  ohue  Nachtheil  angewandt 
werden  kann,  geht  hier  viel  rascher  voriiber,  und  in  viclen 
Fallen  miissen  wir  uns  mil  den  ortlichen  Blulentziehungen 
allein  begniigen. 

1st  die  Krankheit  erst  kiirzlich  entstanden,  der  Kranke 
noch  jung  und  bei  guten  Kraften,  so  lasse  man  sich  durch 
die  gleichzeilig  vorhandenen  typhosen  Zufalle,  durch  den 
weniger  vollen,  harten,  unregelraafsigen  Puls  nicht  abhalten, 
eine  Aderlafse  zu  unternehmcn , dcren  Erfolg  man  hier  nut 
doppelter  Aufmerksamkeit  beachtcn  mufs,  und  deren  Wie- 
derholung  hier  in  der  l\cgel  seltener  noting  wird.  Am  ge- 
ralhensten  ist  es,  dafs  unter  diesen  Umstanden  der  Arzt  in 
seiner  Gegenwart  die  Ader  offnen  lafst,  und  die  unmitte 
bare  Wirkung  der  Blutentziehung  sclbst  wiirdigt. 

Die  ortlichen  Blntentziehungen  passen  hier  ganz 
vortrefflich.  Sie  greifen  den  nicht  scltcn  schon  gescliwach- 
len  und  oft  einen  plotzlichcn  und  grofscn  Blutverlust  nicht 
fordernden  Kranken  weniger  an,  und  man  kann- nut  dinen 
meistens  viel  dreister  sein,  als  mit  der  allgemeinen  Ader- 
liifse.  Nach  diesen  ortlichen  Bluteutziehungen , die  man  no- 
thigenfalls,  wenn  Merkmale  eincr  neuen  Steigerung-der  ent- 
ziindlichen  Gehirnreizung  eintreten,  sclbst  wiederholen  mufs, 
versSume  man  ja  nicht  eine  reclit  kraftige  Anwendung  der 
Kalte.  Sie  ist  hier  ein  ganz  unentbehrliches  Mittel,  sowoh 
gegen  die  entziindliche  Hirna flection,  als  anch  gegen  das 
damit  verb  und  ene  Nervcnficber.  Je  mehr  die  Symptome 
des  letzteren  vorwalten,  je  heftiger  das  Fiebei  is(,  jc  toipi 
der  und  betaubter  der  Kranke  da  liegt,  desto  angemessener 
ist  eine  energische  Anwendung  eiskalter  Stuiz  a ci  m 10c 
ncr  Wanne,  die  man  binnen  24  Stunden  mehrere  Male 
wiederholen  mufs,  wahrend  man  in  der  Zwischenzeit  die 
kalten  Kopfuberschliige  ununterbrochcn  forlsetzt. 

Die  innerlichen  Arzneimittel  sind  nun  nach  dcm  Grade 
der  ortlichen  Hirnaffection  und  des  allgemeinen  Kraftezu- 
standes  verschieden.  Calomel  und  die  kiililenden  Mit- 
telsalze  in  vorsichtigen  Gabcn,  sind  auch  hier  treffhchc 
Heilmittcl.  Man  sorgo  fur  tagliche  Leibcsdffnnng,  gcbc  je- 
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do  eh  nur  die  sanfteren,  milderen  Mittel  und  verhiite  die  zu 
kopiosen  Darraausleerungen.  1st  es  gelungen  die  entziindliche 
Lokalaffection  zu  heben,  zeigt  sich  aber  doch  nocb  ein  init 
einem  merklichen  Darniederliegen  des  Nervenlebens  verbuti- 
dener  eretliistischcr  Ziisland  des  Gehirns,  so  dafs  der  Kranke 
noch  immer  debrirt,  sehr  unruhig  ist,  kein  klares  Bewufst- 
sein  bekommt,  oder,  wenn  er  auch  auf  kurze  Zeit  zur  Be- 
sinnung  kommt,  dock  sehr  bald  wieder  zuriicksinkt,  so  setze 
man  aufser  den  kalten  Fomentationen  die  Uebergicfsungs- 
bader  im  lauwarmen  Unterbade  fort,  und  gebe  innerlich 
verdiinnte  Sauren,  Haller's  dies  Sauer,  Phosphorsaure,  ver- 
diinnte  Salzsaure,  und  verbinde  damit  aufserliche  Ableitungs- 
mittel,  Klystiere,  Ycsicatoria,  Sinapismen,  gescharfte  Fufs- 
bader,  Einwickludgen  der  Fiifse  mit  gewarmtem  Flanell 
u.  dgl.  m.  Im  giinstigeren  Falle,  wenn  die  Krankheit  sich 
zur  Genesung  hinneigt,  so  mufs  der  Kranke  etwas  warmer 
- gehalten  werden:  die  kritischen  Erscheinungen  miissen  mit 
Sorgfalt  abgewartet  und  dem  Sinken  der  Krafte  durch  of- 
tere  Darreichung  fliissiger,  gelind  erregender  Nahrungsmittel, 
z.  B.  Kaffe,  Thee,  Warmbier,  dunne  Fleischbriihe,  Selteser- 
wasser  mit  kleinen,  vorsichtig  vorgeschriebenen  Zusatzen 
von  Wein  vorgebeugt  werden. 

Im  entgegengesetzten  Falle  ist  nun  die  Behandlung,  je 
nach  der  Yerschiedenheit  des  Ausganges,  zu  modificiren. 

Sehr  haufig  entstehen  im  Verlaufe  der  Encephalitis  Aus- 
tret ungen  vonYV'asser  und  Lymph e mit  den  durch  sie 
erzeugten  Nachkrankheiten,  partiellen  Lahmungen,  krampf- 
haften  Zufallen,  Epilcpsien,  Hemiplegien,  Blodsinn,  Tabes 
nervosa  u.  dgl.  Die  Kunst  vermag  alsdann  oft  nur  weni°- 
zu  niitzen,  haufig,  sobald  sich  organische  Degenerationen  in 
bedeutendem  Grade,  von  den  Merkmalen  der  Lahmung  be- 
gleitet,  ausgebildet  haben,  beinahe  gar  nichts. 

Droht  die  Entziindung  in  Ausschwitzung  iiberzugehen 
was  man  an  den  oben  angegebenen  Symptomen  erkennb 
so  ziehe  man  sofort  die  kraftigsten  Ableitungsmittel,  inner- 
hch  und  aufserlich  in  Gebrauch,  um  wo  mdglich  die  Tha- 
tigkeit  der  resorbirenden  Gefiifse  in  hinreichendem  Grade 
zu  stmgern.  Man  gebe  innerlich  Calomel,  Tart,  stib.,  mache 
auf  den  zuvor  abgeschomen  Schadel,  im  Nacken,  hinter  den 

24* 


372 


Cephalitis. 

Ohreii  Einreibungen  von  scharfen  Salben  aus  Tartar,  slib. 
und  Ungt.  cantharidum,  weifsem  Pracipitat  oder  Subliraat, 
brin-e  den  Kranken  einige  Mai  taglicli  in  ein  lauwarmcs 
Salzbad,  reibe  die  Haul  nacliher  mit  gewarmtem  mit  balsa- 
inischcn!  alherischen  und  scharfen  Fliissigkeiten  angefeuchte- 
tem  Flanell  ab,  und  suche  durch  ableitende  Miltel  auf  die 
Nieren,  den  Darmkanal  und  die  Haut  eine  wolillhatige  Kri- 
sis  zu  bewirken. 

ISinnnt  dessen  ungeachtet  das  Extravasat  zu,  stellen  sicli 
heftigere  Krampfe,  Zuckungen  und  lahmungsartige  Zufalle 
ein,  verfallt  der  Kranke  in  Sopor,  Coma,  so  bleibt  niclits 
als  eine  symptomatische  Behandlung  iibrig,  die  hier  in  der 
Regel  erfolglos  bleibt.  Aufser  den  ebcngenannten  scharfe- 
ren  Hautreizen,  die  man  in  kraftiger  Action  erhaltcn  mufs, 
versnche  man  bier  selbst  die  Anwendung  des  Gliiheisens. 

Die  in  dieson  Zustanden  oft  empfohlenen  Mitlel,  sowohl 
die  Excitantia,  >vie  die  Sopientia  und  Antispasmodica , Ai- 
nica,  Senega,  Phosphor,  Camphor  u.  A.  sind  meistens  nicht 
im  Stande,  den  bereits  zu  weit  vorgeriickten  Degenerations- 
procefs  im  Gehirn  zu  hernmen,  und  den  kiirzere  oder  lan- 
gere  Zeit  nachher  erloschenden  Lebensfunken  wieder  anzu- 
fachen.  Der  Kranke  stirbt,  bci  einer  stark eren  W asseran- 
sammlung,  entwodcr  schnell  apoplektisch,  oder  es  bildcn  sich 
die  oben  angefiihrten  N achkrankheiten  aus,  gegen  die  der 
Arzt  in  der  Regel  wenig  vermag,  wenn  demselben  Extrava- 
sate,  Yereiterungen,  Erweichungen  oder  andre  Desorganisa- 
tionen  des  Gehirns  zum  Grunde  liegen.  Die  aus  dynami- 
schen  Ursachen,  ohne  in  die  Augen  fallende  organische 
Entartung  des  Gehirns,  entstandenen  Nachkrankheiten,  He- 
miplegien,  Schwachsinn,  Blodsinn,  Amblyopie,  erheisclien  oft 
einige  Monate  und  Jahre  lang  fortgesetzle  Behandlung.  - 
Wiederholte  Brechmittel  und  Nauseosa,  kraflige  Excitantia, 
in  Verbindung  mit  Fonlancllen,  Haarscil,  Gliilieisen,  schai- 
fen  Einreibungen,  Uebergiefsungsbader,  Sturzbader  oder 
Douchebadcr  zeigen  sich  hier  in  seltcnercn  Fallen  noch  von 

A 

jSutzen.  — 

Die  traumatische  Gehirnentzundung  erfordert  im 
Allgemeinen  dicselbe  Behandlung,  wie  die  aus  innern  Ursa- 
chen enlslandenc;  doch  verlangt  die  hier  allemal  zum  Grunde 
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liegende  Kopfverletzuiig  einc  eigenthiimliche,  sorgfaltige  Be- 
riicksichtigung,  nach  den  Grundsatzen  der  Chirurgie.  ("Vgl. 
d.  Art.  Kopfverle'tzungen.)  Eine  moglichst  schnelle  Ent- 
fernung  der  liier  vorhandenen,  mechanischen  Ursachcn  isl 
liier  das  Erste  und  Wichtigste,  was  aber  freibch  bei  einiger- 
mafsen  tiefen  Verletzung  oft  nur  sebr  schwer  und  nicht  scl- 
ten  gar  nicht  gelingt.  — 

Die  Encephalitis  chronica,  partialis  erheischt 
ebenfalls  ein  antiphlogistisches  Verfahren,  jedoch  in  einem 
gemafsigteren  Grade,  als  die  acute  Hirnenlziindung,  theils 
wegen  der  meist  viel  geringeren  Ausbreitung  der  Entziin- 
dung,  theils  darum,  weil  wir  es  liier  allemal  mit  einem  Sub- 
jecte  zu  thun  haben,  dessen  Gehirn  bereits  organisch  krank 
und  dessen  Nervcnleben  folglich  sehr  geschwacht  ist.  Kleine 
Aderlafse  von  1—2  Tassen,  ortliche  Blutentziehungen  durch 
Blutegel  und  blutige  Schrdpfkopfe,  kalle  Fomentation en,  Ei- 
terband  im  Nacken  und  audere  kraftige  Hautreize,  die  man 
in  der  Nahe  des  Kopfes  zu  unterhalten  sucht,  machen  bier 
die  Hauptsache  aus. 

Die  Zertheilung  der  Entziindung  gelingt  bei  dem  Ge- 
brauch  dieser  Mittel  und  der  gleichzcitigen  Anwendung  an- 
tiplilogistischer,  auf  den  Darmkanal  gelind  ableitender  Arz- 
neimittel  oft,  aber  der  Kranke  bleibt  stets  zu  Rtickfallen 
und  zu  neucn  entzundlichen  Reizungen  geneigt,  weshalb  wir 
nach  gehobener  Entziindung  unser  Hauptaugenmerk  darauf 
zu  richten  haben,  den  Kranken  vor  alien  Kopfanstren gun- 
gen,  Gemulhsbewegungen  u.  dgl.  sorgfaltig  zu  bewahren, 
und  durch  ein  kiinstliches  Gcschwiir  oder  cine  Fontanelle 
in  der  Nahe  des  leidenden  Theils  eine  kraftige  Ableitung 
zu  unterhalten. 

Die  Bchandlung  der  mit  der  Him  entziindung  verbun- 
denen  Riickenm  arks  entziindung  {Myelitis),  weicht  im 
Allgemeinen  von  der  einfachen  Hirnentziindung  wenig  ab. 
Wir  iibergehcn  jedoch  liier  das  Speciellere,  da  die  Mj^clitis 
(s.  d.  Art.)  noch  besonders  abgehandelt  wcrden  wird. 

Litteratur, 

Unter  den  Handbiichem  verdienen  nachgelesen  zu  wcr- 
dcn:  Boerhaave,  v.  Sioieten,  Stoll,  Cullen,  Burser,  Richter, 
Vogel,  Frank  und  Audere.  Aufserdem  gehorcn  hicrher: 
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Hornstein  Beraerkungen  iiber  die  Hirnwuth  uml  iiber  den  Gcbraucli 
der  kalten  Bahungen  des  Kopfes  in  dcrselben.  Giefsen  1792.  4. 
Richter’s  Anlangsgriinde  der  Wundarzneikunst.  Vol.  2.  Cap.  1. 
Marcus,  Entwurf  elner  speciellen  Therapie,  2r  Bd.  1810. 

Wedekind,  Einige  Blicke  in  die  Lebre  von  den  Entziindungen  und  den 
Fiebern  iiberbaupt,  wle  in  die  von  den  Gebirrienlziindungen  und  dem 
ansteekenden  faulen  Nervenfieber  insbesondere.  Darmstadt  1814.  8. 
Horn’s  Erlabrungen  iiber  die  Heilung  dcs  ansteekenden  Nerven-  und 
Lazarethfiebers  u.  s.  w.  2e  Aufl,  Berlin  1814. 

Vogel.  Von  dem  Nutzen  der  kalten  Fomentationen  des  Kopfes  in  Ge- 
birnentzundungen , in  Huf eland’s  Journ.  d.  pr.  Heilk.  Aug.  1826. 

H — n. 

CEPHALODESMION,  y.srpcdoSsGfuov  (von  y.eqmlrj  u. 
dsGfAog')  wird  eine  Kopfbinde  iiberhaupt  genaunt.  S.  Capi- 
tium.  E-  Gr  ~~  e- 

CEPHALOLOXIA,  (von  xecpctb]  und  Ao£og  scliief)  das 
schiefe  Tragen  des  Kopfes,  Schiefhals.  S.  Caput  obstipuui. 

E.  Gr  — e. 

CEPHALOMETER.  Da  es  bei  einem  mafsig  beschrank- 
ten  Becken  oder  bei  einem  mehr  als  gewohnlich  grofsen  Kinde 
vviclitig  ist,  die  Grofse  des  Kopfes  kennen  zu  lernen,  so 
wurden  zu  diesem  Zvvecke  verschiedene  Xorschlage  und  Er- 
findungen  gemacht,  welcbe  von  grofserem  und  geringerem 
Nutzen  und  Anwendbarkeit  sind.  Sie  zerfallen  in  solclie, 
welche  den  Kopf  des  Kindes  vvalirend,  und  solclie  welche 
denselben  nach  der  Geburt  ausmessen  sollen. 

I.  Die  Yorrichtungen,  welche  den  Kopf  des  Kindes 
w ii hr  end  der  Geburt  ausmessen,  wurden  von  dem  giolslc-n 
practischen  Nutzen  sein,  wenn  es  mbglich  ware  dieselben  in 
alien  Fallen  und  auf  die  Durchmesser  des  Kopfes  in  An- 
wendung  zu  bringen,  welche  zu  kennen  in  dem  individuel- 
len  Falle  von  Nutzen  ist.  Es  sind  folgende. 

1)  Stem  d,  A.  Labimeter,  oder  Labidometer,  bc- 
gteht  aus  einem  Zollmaafse  auf  einer  Messingplatte  gravirt, 
mit  schiebbarem  Index.  Diese  Yorrichtung  solltc  auf  die 
Handgriffe  der  Levret’ schen  Zange  gelegt,  und  aus  ihrem 
Abstande  die  Grofse  des  von  der  Zange  gefafslen  Kopfes 
bestimmt  werden.  Aufserdem,  dafs  die  Yorrichtung  dadurch 
unsicher  wurde,  dafs  die  Handgriffe  dieses  Inslrumentes  nicht 
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gleichmafsig  laufen,  sondern  etvvas  ausgcbogen  sind,  bcslehl 
der  grofste  Nachtheil  darin,  dafs  nicht  die  Grofse  des  ge- 
fafsten  Kindeskopfes,  sondern  nur  der  Durchmesser  dessel- 
ben  bestimmt  wild,  in  welchem  der  Kopf  gefafst  worden 
ist,  also  der,  mit  welchem  der  Kopf  in  dem  Querdurchmes- 
ser  des  Beckens  steht;  ein  Umstand,  welcher  die  Brauch- 
barkeit  dieser  Vorrichtung  in  Beziehung  auf  das  rhachitische 
Becken  sehr  herabsetzt. 

2)  Aitken’s  Cephalometer  ist  cine  kleine  Abanderung  von 
Stein’s  Labimeter,  ebenso 

3)  F.  B.  Osicinder’s  Cephalometer. 

4)  J.  D.  Busch  Cephalometer  ist  zwar  auf  cine  sehr 
leicht  und  gut  anwendbare  Weise  als  ein  Theil  der  Zange 
befestigt,  in  deren  Handgriffe  er  liegt  und  bei  dem  Gebrauche 
nur  abwjirts  gerichtet  wild;  allein  sein  Zweck  beruhet  auf 
dem  namlichen  Grundsatze  wie  Stein’s  Labimeter,  indem  auch 
durcli  ihn  nur  der  von  der  Zange  gerade  gefafste  Durch- 
messer des  Kopfes  bestimmt  wild. 

5)  v.  Frorieps  Druckregulator,  cine  Vorrichtung,  welche 
das  zu  starke  Zusammendriicken  der  Zange  verhindern  soil, 
ist  auch  zur  Bestimmung  der  Grofse  des  gcfafstcn  Kindes- 
kopfes empfohlen  worden.  Mit  den  Naclitheilcn  der  vori- 
gen  Wcrkzeuge  hat  dcrselbc  noch  den  der  unvallkommne- 
ren  Anwendbarkeit. 

6)  Foulhioux  schlagt  vor,  den  zunachst  im  Becken  vor- 
liegenden  Thcil  des  Kindeskopfes  auszumessen,  und  durcli 
eine  darauf  begriindete  Proporlionsberechnung  die  Durch- 
messer des  Kopfes  auszumilteln ; ein  Verfahren,  welches  in 
der  Praxis  nicht  mit  einiger  Sicherheit  in  Anwendung  kom- 
men  kann. 

II,  Vorrichtungcn,  welche  den  Kopf  nach  der  Geburt 
ausmesscn : 

1)  Stein’s  d.  A.  Cephalometer,  ein  vcrklcinerter  Compas 
d’epaisseur  von  Baudelocque ; ein  sehr  brauchbares  Instru- 
ment; — 

2)  Siebold’s  Padiometcr  hat  eine  Vorrichtung  nach  Art 
von  Steins  Labimeter  zur  Ausmessung  der  Durchmesser 
(Vergl.  d.  Art.  Baromacrometium). 
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Cephalophyma.  Cerambyx. 

Synon.  Cephalometer,  Kephalomcter,  Lalimcler,  Labhlometer,  Kopf- 
ruesser. 
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CEPHALOPHYMA  (von  xscpcch]  und  cpvucc) , die  au- 
fsere  Kopfgeschwulst,  ist  eine  einzelne  beschrankte  Geschwulst 
an  der  Schadelbedeckung,  ohne  Verletzung,  und  Oeffnung 
in  dem  Schiidelknochen,  ohne  Verb  indung  mit  dem  Gehirn. 
S.  Kopfgeschwulst.  E.  Gr  — e. 

CEPHALOPYOSIS  (von  xscpccb]  und  tivojglo  Eiterung), 
Abscefs  im  oder  am  Kopf.  Im  ersten  Falle  ist  es  eine  Ce- 
phalopyosis  interna,  im  letztern  eine  externa.  S.  Abscefs. 

E.  Gr  — e. 

CERA.  S.  Wachs. 

CERAMBYX.  Eine  Insektengaltung  zur  Ordnung  Co- 
leoptera,  Unterordnung  Tetramerci  und  Familie  Lovgicorna 
gehorig.  Die  Linnei' sche  Gattung  Cerambyx  bestand  ganz 
aus  dem  grofsten  Theile  dieser  Familie.  Man  hat  sie  in  vcr- 
schiedene  Gattungen  getrennt,  wovon  eine  nach  Latreille 
heifst:  Callichroma.  Der  Kopf  hangt  vorn  nieder;  dieFrefs- 
spitzen  endigen  sich  mit  einem  grofsern  Gliede  von  der  Ge- 
stalt eines  umgekehrten,  verlangerten  und  zusammengedriick- 
ten  Kegels;  auf  den  Kinnladen  sind  sie  kiirzer  als  auf  den 
Lippen  und  gehcn  nicht  iiber  die  Kinnladen  hinaus. 

1)  C.  moschata  Latreille  Cuvier  regn.  anim.  3.  341.  t-e- 
rambjx  moschatus  Linn.  Fabr.  sp.  210.  9.  Ein  grofser  Kii- 
fer  iiber  einen  Zoll  lang.  Kopf,  Brustschild  und  Fliigel 
sch tin  goldgriin;  die  langen  Fiihlhorner  blaulichschwarz;  der 
Brustschild  mit  Stacheln  an  den  Seitcn.  Ist  im  Sommer  haufig 
an  Wcidenbaumen  untcr  deren  Rinde  die  Larve  lebt.  Wenn 
man  diesen  Kafer  reibt,  so  verbreitet  er  einen  nicht  uuan- 
genehmen  Moschusgeruch  und  zugleich  tritt  ein  klcbriger  Saft 


Ceramiiim.  Ccratectonna. 
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aus  demHintern,  der  diescn  Gerucli  vorziiglich  besitzt.  Todt 
riecht  dasThier  nicht.  Farines, Apotheker  zu  Perpignan  (Journ. 
d.  Phannac.  Mai  1826.  p.  251.  Trommsd.  N.  Journ.  d.  Pharm. 
B.  13.  St.  2.  S.  185),  hat  einige  Yersuche  rait  dem  riechen- 
den  Stoffe  angestellt.  Er  ist  unauflofslich  in  Wasser,  auf- 
lofslich  in  Weingeist  und  Aether,  und  verfliichtigt  sich  mit 
beiden.  Mischt  man  gleiche  Theile  des  Destillats  mit  Al- 
kohol  und  Wasser,  worin  man  Zucker  aufgelofst,  so  erh alt 
man  cine  Fliissigkcit  von  angenehmen  Gcruch  und  Geschmack, 
die  Farines  Carambyxelixir  genannt  hat.  Sie  soil  die  Vcrdau- 
ungsorgane  starken,  und  wohlthatig  auf  das  Nervensystem 
wirkcn.  L — t. 

CERAMIUM.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  naturlichcn 
Ordnung  Algae.  Sie  unterscheidet  sich  durch  den  in  Ge- 
lenke  abgetheilten  Thallus  (Unterlage,  Stamm),  der  nur  mit 
einem  Kanal  durchzogen  ist,  und  durch  die  aufserlich  an 
demselben  befmdli'chen  Sporangien  ( Eruchtbehalter ),  wcl- 
che  kugelformige  Sporen  (Samen)  enthalten.  Die  Gattung 
wird  liier  angefuhrt,  weil  mehrere  Arten  derselben  un- 
ter  der  Conferva  Helmintochortos  auf  den  Apotheken  vor- 
kommen,  ja  die  eigenthurahche  Helmintochortos  ( Sphaero- 
coccos  Helmintochortos  Agardh ) ist  selten  darunter  zu  lin- 
den, wenigStens  auf  den  Apotheken  des  nordlichen  Deutsch- 
lands.  Am  haufigsten  sind:  Ceramium  rubrum  Agardh  ( Ce- 
ramium  virgatum  Roth)  u.  (C.  elongatum  ej.)  Conferva  rubra 
Huds.  Conferva  elongata  Spreng),  und  C.  diaphanum  Roth 
(Conferva fastigiata  Auct.).  Audi  kommen  Arten  von  Hut- 
chinsia,  die  sich  von  Ceramium  nur  dadurch  unterscheidet, 
dafs  der  Thallus  mit  mehreren  Kanalen  durchzogen  ist,  hii  11- 
fig  darunter  vor  als  Hutchinsia  fruliculosa  Agardh  ( Fucus 
fruticulosus  Wulf.)  und  H.  filamentosa  Ag.  (Fucus Jilamen- 
tosus  Wulf.)-,  iiberdiefs  sind  noch  viele  andere  Arten  damit 
gemengt.  Die  Aerzte  haben  weit  melir  diese  Algcn  als  den 
wahren  Helmintochortos  zum  Gebrauch  gehabt.  L — k. 

CERAS1N.  S.  Prunus  Cerasus. 

CERASUS.  S.  Prunus. 

CERATECTOMIA  auch  CERATOTOMIA  (v.  xepa rir 
das  Horn,  und  sxto/mj  das  Ausschneidcn),  wird  diejenige 
chirm  gische  Opeiation  genannt,  durch  wclchc  man  in  die 
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Homhaut  eincn  Schnilt  macht,  uni  enlwecler  cine  cataracliise 
Linse  (S  Cataracta)  auszuzielien , oder  clem  Eiter  (S.  Hy- 
popiutn)  mid  den  Augenfcuchligkciten  (S.  Augenwassersucht) 

einen  Ausgang  zu  vcrscliaffen.  E-  Gr  ~ e- 

CERATOCELE.  S.  Hornhautbruck. 
CERATOGLOSSUS  MUSCULUS  wire!  der  Theil  des 
Zungenbeinzungenmuskels  genannt,  welcher  von  dem  gi  oGen 
Horne  des  Zungenbeins  entspringt.  S.  Hyoglossus  musen  us. 


CERATOMALAGMA  (von  xrjQos  Waclis,  und  ua'/.aaaoj 
ich  erweiche),  wird  von  Einigen  jede  erweicbende  Salbe 
genannt,  von  Andern  wiederum  als  Synonim  von  Ceratum 

gebraucht.  S.  Bleisalbe  und  Ceratum.  E-  Gr  ^ 

CERATONIA.  Eine  Pflanzengattung  zur  natiirheken 
Ordnung  Legvminosae  und  zwar  zur  Familie  Ceratomaceae, 
welch e sich  durch  den  Mangel  der  Blumenkrone  untersdiei- 
det.  Linne  rechnet  sie  zur  Polygamia  Dioecia.  Her  Man- 
gel der  Blumenkrone,  der  fiinfthcilige  Kelch,  fiinf  Staub la- 
den, die  inwendig  markigen  Iliilsen  zeiclmcn  ie  attunD 

ieaUlfaSmp,a  Linn.  Wind.  sp.  4.  1130.  Hayne  Arznei- 
eew.  VII.  t.  36.  DUsseldorf.  off.  Pfl.  IV.  t-  19- 
brotbauin.  Ein  holier  Baum,  del-  besonders  im  sudlichen 
Spanien  und  Portugal,  auch  im  siidhclieii  Frankreich  ini, 
italic,  ivild  waclist.  Me  Blatter  and  gefiedert,  die  Blatl- 
chen  rund,  glanzend,  IederarUg.  DieBluten  sitzen  gle.clismi. 
in  Katzchen.  Die  HUlsen  sind  5 - 6 ZoU  lang,  emeu  Zoll 

breit,  Ilacli  gedriickt,  reif  von  einer  braunen  Farbe  mid  m- 

wendig  mi,  einem  Mark  angefiilk,  welches 

de,  zwischen  den  ziemlich  grofsen,  Aachen,  glai^en^rajen 

San, on.  Das  Mark  hat  einen  soften  angenehmei 

in, d man  kann  die  ganzen  rcifen  und  trocknen  Stolen,  oline 

die  Same,  essen;  auch  geschieht  dieses  haul, g von  deiiK  u- 

dern  Wo  der  Baum  eilihcimisch  1st,  braucht  man  sic 
stens*  zur  Fattening  der  Schweine.  Sie  warden  emigeii  al- 
ter,, Coinpositionen  zugesetzt,  inn  einen  angenehmei,  <>c- 
schmack  hervorzubringen,  besonders  aber  den  Brusltlieen 
wo  sie  wic  Siifsholz  wirken.  Wir  haben  erne  olwas i aUc, 
Analyse  von  Promt  welcher  aulser  Gcrbeslolf  mid  Dallus- 
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siiure  einen  siifsen,  dor  Gahrung  fahigen  Sloff  darin  fand, 
den  cr  Schlcimzucker  nennt,  abcr  damals  lioch  nicht  genauer 
bestimmen  konnte.  L — k- 

CERATOTOMUS  (von  xeqccg  das  Horn,  und  tulivuv 
schneiden).  Diese  Benennnng  wird  von  Mehreren,  nament- 
lich  von  Wenzel,  fur  verscbiedene  Messer  gebraucht,  die  zur 
|l  Durckschneidung  der  Hornhaut  bei  der  Staaroperation  durch 
I Extraction  bestimmt  sind.  E.  Gr  — e. 

CERATUM  (pharmaceut.).  Dicsen  Namen  erhalten 
die  Verbindungen  von  Wachs  mit  andern  Subslanzen.  Sie 
sind  grofstentheils  chemische  Verbindungen,  denn  Wachs 
verbindet  sich  nicht  allein  mit  den  fliissigen  fetten  Oelen, 
sondern  aucli  wenn  es  geschmolzcn  wird  mit  den  festen  so- 
wohl  vegelabilischen  als  animalischen  Fetten,  Talg,  Wallrath 
u.  dgl.,  ferner  mit  den  meisten  fliifsigen  und  festen  Harzen, 
Terpentin,  Ficktenharz  u.  dgl.  Die  meisten  Cerata  werden 
durch  ein  solches  Zusammenschmelzen  gemacht,  wrobei  man 
sie  aucli,  noch  heifs,  durchseihen  (coliren)  kann.  Aber  nicht 
alle  Harze  gehen  auf  diese  Weise  cine  Verbindung  mit 
Wachs  ein,  so  z.  B.  nicht  Sandarach.  Man  kann  aucli  die 
Cerata  farben,  durch  Farbcstoffe,  welcke  sich  mit  Oelen  und 
Wachs  verbinden;  am  bequemsten  hierzu  ist  Alkannawurzel, 
deren  Farbestoff  diese  Eigenschaft  besitzt.  Die  rothe  Lip- 
penpomade  ( Ceratum  labiale  rubrum)  giebt  liiervon  einBei- 
spiel.  Will  man  Substanzen,  w elche  sich  chemisch  nicht  mit 
Wachs  verbinden,  zu  einem  Cerat  setzen,  so  schmilzt  man 
zuerst  das  Wachs  mit  Terpentin  und  Fichtenharz,  lafst  die 
Mischung  etwas  erkalten,  weil  sich  sonst  das  eingestreuete 
Pulver  nicht  leicht  darin  vertheilen  lafst,  und  riihrt  dann  al- 
les  wohl  zusammen.  Dock  mufs  die  Mischung  heifs  genu": 
sein,  um  sie  in  Tafclchen  ausgiefsen  zu  keinnen.  Das  Ce- 
ratum Aeruginis  Pharm.  bor.  giebt  ein  Beispicl  dieser  Cerate, 
deren  vormals  mehrere  in  Gebrauch  waren.  L — k. 

CERBERA.  Einc  Pflanzengattung  zu  der  naturlichen 
Ordnung  Apoocyeae  gehorig,  und  zu  Linnes  Pentandria 
Monogynia.  Der  Kelch  ist  fiinftheilig,  die  Blume  trichter- 
formig  fiinftheilig;  die  Rohre  keulenformig;  der  Schlund  hat 
fiinf  Zahne.  Die  Staubbeulel  fast  ungestielt  sitzen  oben  in 
der  Blumenrohre  und  werden  von  Gruben  der  Narbe  auf- 
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genommen.  Die  Frucht  ist  eine  Steinfruclit  mil  eincr  hol- 

zigen  Nufsschale,  die  1 — 2 Samen  hat. 

" j)  c.  Ahovai.  Linn.  Willd.  sp.  1.  1222.  Ein  Baum,  wel- 
cher  in  Brasihen  wild  wiiclist,  und  ungefahr  die  Grofse  eines 
Birnbaumes  erlangt.  Die  Blatter  sind  eirund,  3 — 4 Zoll  lang 
und  2 Zoll  breit,  dick  und  lederartig.  Die  Blumen  silzen 
in  lockern  Straufsen  oder  Rispen  am  Ende  der  Zweige,  sind 
ziemlich  grofs  und  weifs.  Die  Eruckt  enlhalt  unter  einem 
saftigen  Eleisch  eine  dreieckige  Nufs  von  dcr  Grofse  einer 
Kastanie.  Der  gauze  Baum  enthalt  einen  sehr  scliarfen  Milch- 
saft  und  die  Kerne  besonders  sind  aufserst  giftig.  In  sehr 
geringer  Dose  konnen  sie  um  Brechen  zu  erregen  gebraucht 
-vverden.  Aus  den  Niissen  maclien  die  Brasilier  Schellen;  sie 
kommen  daher  haufig  in  Sammlungen  vor,  und  sind  schon 
bei  den  altern  Botanikern  oft  abgebildet  worden.  L - E 
CERCHNOS  (v.  v.eQZM,  heisersein).  Heiserkeit,  Raulng- 

keit  der  Slimme  mit  Kitzchi  in  der  Luftrohre  und  Husten- 

II  — d. 


reiz. 


CERCOS1S  (von  xsqxoco,  ich  dehne  raich  aus),  wirdtlieils 
eine  zu  grofse,  verlangerte  Clitoris,  theils  ein  Mutter  polyp  ge- 
nannt,  der  aus  der  Mutterscheide  vordringt.  E-  Gr  ~ e- 

CEREBELLUM.  S.  Gehirn. 

CEREBRUM.  S.  Gehirn. 

CEREBRUM  ABDOMINALE.  S.  Coeliacus  plexus. 

CEREEOLIUM.  Eine  Pflanzengattung  zur  natiirlichen 
Ordnung  der  UmbeUenpflanzen  gehorig  und  Linne's  ^lan- 
dria  Difiyma.  Die  Kennzeichen  sind:  Eine  besondere  HuUeist 
vorhanden;  der  Kelch  undeutlich,  die  fiinf  Blumenblatter  sun 
nmgekehrl  herzformig;  die  Frucht  ist  run d,  hat  keine  vorste- 
hende  Ribben,  aber  einen  dichten  Ansatz  mit  ™rFurchem 
1)  C.  sativum.  Scandix  Cerefolium  Linn.  Willd.  sp.  1. 
p 1450.  Uayne  Arzneigew.  7.  t.  14.  Kerfel.  Ein  pihnges 
Gewachs  welches  im  sudlichen  Europa  liier  und  da  m den 
Eel  deni  wild  vorkommt,  iiberall  aber  in  den  Garten  gebauet 
wird,  wo  das  Kraut  in  unscrn  Gegcnden  im  Mai  und  Ju- 
nius vor  dcr  Bliite  eingesaminlet  und  in  Suppen  genosscn 
wird.  Die  Wurzel  ist  spindelformig.  Der  Stamm  ist  ge- 
sU'cift  und  glalt,  ziemlich  iistig  und  einen  bis  zwrn  Eufs 
hocli.  Die  Blatter  sind  wic  gewohnlich  in  diescr  Ordnung 
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zusammengesetzt,  die  letzten  Lappcn  ciformig  mit  einer  klci- 
nen  Spitze  versehen.  DieBIiiten  kleiu  und  weifs,  dieFruclit 
ziemlich  lang;  der  Ansatz  halb  so  lang  als  die  Frucht  mit 
stehen  bleibenden  Griffeln.  Das  Kraut  hat,  bcsonders  gcrie- 
ben,  einen  gewiirzhaften  angenehmen  Geruch,  verliert  aber 
dicsen  ganz  und  gar  beim  Trocknen,  und  die  Hcrba  Ccre- 
folii  wie  sie  auf  den  Apotheken  Irocken  vorhanden  war,  ist 
ganz  unwirksam.  L — k. 

'Wirkung.  Die  wirksamstc  und  beste  Form  die  Hcrba 
1 Cerefolii  sativi  anzuwenden,  ist  die  des  frisch  ausgeprefsten 
Saftcs.  Man  lafst  hiervon  taglich  zwei  bis  vier  Unzen  in 
Verb  indung  mit  dem  frisch  ausgeprefsten  Saft  von  Herb,  et 
Radix  Taraxaci,  Rad.  Graminis  und  ahnliclien  Pflanzen,  als 
auflosendes,  alle  Se-  und  Exkretionen  beforderndes  Mittel 
als  Fruhlingskur  gebrauchen,  gegen  Stockungen  in  dem  Le- 
ber- und  Pfortadersytem,  langwierigen  scrophulosen  Leiden, 
chronischen  Hautausschlagen  und  endlich  harlnackigen  Brust- 
verschlcimungen. 

Aeufserlich  hat  man  die  Herba  Cerefolii  zur  Zerlheilung 
von  Yerharlungen  in  den  Briisten,  namentlich  gegen  Milch- 
knoten  empfolilen.  O — n. 

CEREOLUS,  CEREUM  FILIUM.  S.  Bougie. 

CEREAISIA.  Das  Bier  ist  ein  gegohrenes  Getrank; 
welches  aus  verschiedenen  Getreidearten  bereitct  wird.  Man 
nimmt  dazuAVeizen  oder  noch  haufiger  Gerste;  in  manchcn 
Gegenden  bauet  man  zu  diesem  Zwecke  die  Wintergerste 
( Hordeum  hexastichon ).  Alles  Getreide  mufs  erst  in  Malz 
verwandelt  werden,  das  heifst,  man  lafst  es  mit  ehvas  Was- 
ser  in  einer  mittlern  Warme  keimen  und  trocknet  dann  die 
- gekeimten  Korner,  damit  sie  nicht  zu  sehr  auswachsen.  Die- 
ses Trocknen  geschieht  blofs  in  der  Luft  (Luftmalz),  oder 
durch  Dorren  vermittelst  des  Feuers  (Darrmalz).  Das  Bier 
von  Luftmalz  hat  eine  hellere  Farbe  und  wird  daherWeifs- 
bier  genannt,  das  Bier  von  Darrmalz  ist  dunkler  und  heifst 
im  Allgemeinen  Braunbier.  Durch  das  Malzen  wird  ein 
'lheil  des  in  den  Kdrnern  befindlichen  Starkemehls  in  Stark- 
gummi  und  in  Starkezucker  verwandelt;  eine  Ver  wan  delung, 
welche  zur  Gahrung  nothwcndig  ist,  indem  nur  Zucker  der 
Gahrung  fahig  ist.  Das  Malz  wild  nun  grob  zermahlen 
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(geschroten),  hicrauf  zuerst  mit  lauein  Wasser,  dann  mit 
warraem  YVasser  iibergossen,  bis  das  Ganze  cine  Tempera- 
tur  von  61°  R.  bekommt.  In  diesem  Zustande  lafst  man 
das  Gemenge  wohl  umgeriihrt  cinigc  Slunden  steken,  zapft 
die  Fliissigkeit  von  dem  Bodensalze  und  kocht  sie.  Dieses 
ganze  Yerfahren  dient  dazu,  um  nock  mehr  Starke  und 
Starkgummi  in  Zucker  zu  verwandein.  Die  Zusiitze,  welcke 
man  dem  Biere  geben  will,  werden  beim  Kochen  hinzu- 
gebracht.  Urspriinglich  gesekah  dieses,  um  die  saure  Gah- 
rung  zu  verhindern,  welch er  das  Bier  leichl  ausgesetzt  ist, 
da  die  Getreidearten  aufser  dem  Zucker  auch  nock  ein  sekr 
kriiftiges  Gahrungsmittel,  namlich  Kleber  enthalten;  dann  kat 
man  auck  dabei  auf  den  Woklgeschmack  und  die  Wirkun- 
gen  gesehen.  Die  Fliissigkeit  wird  scknell  bis  17  — 18°  er- 
kaltet,  damit  sie  nicht  sauer  werde,  vermittelst  Ilefen  in 
Gakrung  gesetzt  und  nach  fast  beendigter  Gahrung  auf  Fas- 
ser  gezapft,  wo  die  Gakrung  langsam  fortgesetzt  wird  und 
die  Fliissigkeit  sick  klart.  Wird  sie,  eke  noch  die  Gak- 
rung ganz  beendigt,  auf  Flaschen  gefiillt  und  werden  diese 
gekorig  verstopft,  so  entwickelt  sick  Kohlensaure  beim  Oeff- 
nen  der  Flaschen,  und  giebt  dem  Getrank  einen  angenek- 
men  Reiz  fur  die  Zunge.  Das  Bier  enthalt  aufser  der  Kok- 
lensaure und  dem  durck  die  Gakrung  entstandenen  YV  ein- 
geist,  welcher  es  berauschend  mackt,  sekr  oft  nock  Sckleim 
odcr  vielmekr  Starkgummi,  dessen  Menge  aber  desto  gerin- 
ger  ist,  je  melir  es  ausgegohren  kat.  Es  sekwimmt  auck 
oft  nock  Kleber  im  Biere,  der  nickt  vergokren  ist  imd  mackt 
es  triibe;  dieses  ist  eigentlich  ein  Felder  des  Bieres,  der  sich 
aber  nicht  immer,  z.  B.  beim  Weizenbier,  ganz  heben  kifst, 
weilliier  die  Menge  desKlebers  in  den  Kornern  zu  giols  Et. 
Die  Farbe  kat  das  Bier  von  einem  Extractivstoff,  welcken  es 
besonders  aus  den  Hiilsen  des  Maizes  aufnimmt,  dakei  kat 
auch  das  Bier  von  Darrmalz  eine  dunklere  Farbe,  das  Bier 
von  Luftmalz  eine  hellere. 

Die  Zusiitze  zuin  Bier  sind,  wie  gesagt,  urspriinglich 
gemacht  worden,  um  das  Sauerwerden  des  Biers  zu  verkii- 
ten,  und  dieses  leislen  die  karzigen  Stoffe  am  besten.  Ge- 
wohnlich  nimmt  man  dazu  Hopfen,  aber  da  ckeser  nickt  immer 
gcriith  und  daher  zuweilen  theuer  wird,  so  hat  man  ihn 
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(lurch  andere  bittere  Krauter,  Wermuth,  Erdrauch  u.  dgh, 
auch  wohl  (lurch  Quassienrinde  zu  erselzen  gesucht.  I)a 
das  Bier  Weingeist  enthiilt,  so  berauscht  es,  daher  hat  man 
in  dieser  Riicksicht  schwache  Biere  (lurch  den  Zusatz  be- 
rauschender  Krauter  und  Droguen  berauschend  zu  machen 
gesucht.  Man  wendet  zu  diesem  Zweck.  den  Post  ( Ledum 
palustre),  Gagel  ( Myrica  Gale ),  den  man  ebenfalls  oft 
Post  nennt,  auch  wohl  Opium  und  Kokkelskiirner  (die 
Fruchte  von  Coccitlus  palmatus)  an.  Es  ware  sehr  zu  wiin- 
schen,  dafs  die  Chemie  Mittel  besiifse,  diese  oft  schadlichen 
Zusatze  sichcr  zu  erkennen;  aber  die  Wissenschaft  ist  noch 
nicht  so  weit  gekoinmen,  und  Geruch,  Geschmack  und  an- 
dere empirische  Kennzeichen  miissen  oft  das  Beste  zur  Er- 
kennung  thun.  Es  wild  auch  von  der  Erkennung  mancher 
dieser  Zusatze  an  den  betreffenden  Orten  die  Rede  scin. 
IDer  medizinischen  Wirkung  wegen  setzt  man  dcm  Biere 
die  Sprossen  von  Tannen  und  andern  Nadelholzern,  Alant- 
iwurzel,  so  wie  die  oben  genannten  Wermuth,  Erdrauch 
u.  dgl.  zu,  wovon  ebenfalls  an  den  gehorigen  Orten  die 
Rede  sein  wird,  wie  dieses  ebenfalls  schon  bei  Abies  ge- 
schehen  ist.  Ueber  Bierhefe  und  Malz  besonders  s.  die 
Worter  Hefe  und  Malz.  L — fe. 

Wirkung.  Die  Wirkung  des  Biers  hangt  ab:  a)  von 
seinen  nahrenden  Bestandtheilen,  hauptsachlich  Gerste  und 
Weizen;  b ) von  seinen  reizenden,  erhitzenden  Bestandthei- 
len, Hopfen  oder  absichtlich  beigemischten  gewurzhaften  Zu- 
satzen,  theils  damit  sich  das  Bier  besser  halt,  theils  zurYer- 
besserung  seines  Geschmacks,  und  endlich  c)  von  seiner 
grofsern  oder  geringern  Menge  der  bei  der  Gahrung  ent- 
wickelten  Kohlensaure  und  geistigen  Gehalte. 

Yermoge  dieser  Bestandtheile  wirken  die  Biere  im  A1I- 
gemeinen  nahrend,  reizend,  — je  nachdem  aber  in  dem  Ge- 
halte die  nahrenden  oder  die  reizenden  Bestandtheile  die 
vorwaltenden  sind,  entweder  mehr  nahrend,  oder  mehr  er- 
hitzend,  starkend. 

Nach  Verschiedenheit  ihres  Gehaltes  und  ihrer  Wirkun- 
gen  unterscheidet  man  folgende  Hauptarten  von  Biercn: 

1)  Diinne,  sufse,  weifse  Biere,  sie  wirken  nahrend. 
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niclit  erhilzend,  vcrursacken  aber  leicht  Yerschleimung  und 
Flatulenz. 

2)  Dunne,  braune  Halbbiere,  werdenvon  dcmMa- 
gen  besser  vertragcn  als  jene,  nahren,  wirken  gelinde  sl'ar- 
kend,  die  Yerdauung  verbessernd , aber  mekr  das  Blut- 
system  aufregend,  als  die  vorigen. 

3)  Starke  Doppelbiere.  Sie  besilzen  eine  reizend 
erhitzende,  starkende  Wirkung.  — Hierher  gehoren  von  den 
auslandiscken  Bieren  mehrere  Allen  von  englisclien  Bie- 
ren,  namentlich  der  Porter;  von  inlandischen  deutschen 
die  Braunschweiger  Mumme,  das  Stettiner  Doppel- 
bier  u.  a. 

Bei  der  Anwendung  sind  die  leiclileren  von  den  Dop- 
pelbieren  wohl  zu  untersclieiden. 

Zu  widerrathen  ist  der  Genufs  von  Bier  bei  TSeigung 
zu  Durclifall,  oder  wirklich  sclion  vorbandenem  Durckfall, 
bei  Yollbliitigkeit,  starken  aktiven  Congestionen,  so  wie  bei 

Fieber.  v 

1)  Das  leichte  braune  Halbbier  ist  als  gewohnliches  Ge- 

trank  zu  empfeklen: 

a)  schwachbchen  Personen,  welchen  Wasser  als  solcbes 
nicht  restaurirend  und  starkend  genug  sein  wiude,  nament- 
lich bei  Schwache  des  Unterleibs,  schwerer  und  trager  Yer- 
dauung. 

b)  Frauen,  welche  Kinder  nakren,  um  die  Quantitat 
der  Milch  zu  vermekren  und  zugleich  ikre  Quahtiit  zu  ver- 
b essern. 

2)  Die  verschiedenen  Arten  von  Doppclbier  sind  dagegen 
als  starkend.es  Mittel,  tagbch  zu  einem  oder  einigen  kleinen 
Glasern  genossen,  bei  ortlicher  oder  allgemeiner  crniicie 

sehr  empfehlenswerth,  und  zwar: 

a)  bei  grofser  Schwache  der  Yerdauungswerkzeuge,  sehr 
schwachcm  Magen,  Neigung  zur  Siiure  und  Yerschleimung 
des  Magens,  Flatidenz,  hjpochondrischen  Beschwerden. 

b)  Gichtischen  Leiden,  bcsonders  wenn  gleichzeitig  da- 
mit  Schwache  der  Yerdauungswerkzeuge  verbunden  ist. 

c)  In  mehreren  Fallen  von  chronischen  Nervenkrank- 

heiten.  , 

d)  Bei  grofser  Magerkeit  und  sclbst  anfangcndei  1 

J zeh- 
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zehrungen,  in  so  fern  gleichzeitig  ein  holier  Grad  von  Schwache 
dcr  Yerdauungswerkzcuge  vorhanden  ist.  O — n. 

CERINTHE  MAJOR.  Diese  Pflanze,  welche  in  Nie- 
mamis  Pharmac.  batava  Ed.  2.  V.  2.  p.  78  aufgefuhrt  wird, 
ist  wirklich  nie  gcbraucht  worden.  Clusius  und  J.  Bau- 
Jun  erwahnen  gar  nicht  eines  medizinischen  Gebrauchs;  sie 
reden  nur  davon,  ob  sie  die  Cerinthe  der  Alten  sei,  welche 
nach  Virgil  die  Bienen  suchen.  Dale,  Pharmacol,  p.  151, 
sagt:  de  viribus  nil  certe  constat.  In  spatern  Schriftstellern 
iibcr  Materia  niedica  und  in  den  Dispensatorien  findet  sie 
sich  nicht.  L — k. 

CEROMA,  CEROTUM.  S.  Ceratum. 

CEROMEL  ist  ein  Gemenge  von  Wachs  und  Honig, 
welches  mechanisch  durch  Erhitzen  und  Umruhren  liervor- 
gebracht  wird.  Es  ist  vormals  zu  Electuariis  angewendet 
worden.  L — k. 

CEROMYCES.  S.  Afterbildung. 

CEROXYLUM.  Eine  Palmengaltung  zur  Potygamia 
Monoecia  gehiirig,  deren  Kennzeichen  sind:  Kelch  undBIume 
dreilheilig;  Staubfaden  in  Mcnge,  nicht  verwachsen;  drei 
Staubwege;  Steinfrucht  langlich,  cinsamig,  dcr  Kern  nicht 
durchbohrt. 

1)  C.  Andie  o la  Humb.  et  Bonplajid  plant,  aequinoctial.  I. 
p.  1.  t.  1.  2.  H.  ct  Kunth  nov.  gen.  et  spec.  1.  p.  307. 
Einer  der  hochsten  Baume  bis  80  Ful’s  hoch,  auf  dem  An- 
desgebirge  bei  Quindiu  in  Peru,  welchen  Humboldt  zuerst 
genau  untersuchte.  Der  Stamm  ist  geringelt,  die  Blatter 
sind  geliedert  und  die  Blattchen  auf  der  untern  Seite  sei- 
denartig  rauh;  die  Bliitenscheide  geringelt  und  der  Bliiten- 
kolben  sehr  iistig.  Diese  Palme  giebt  eine  Substanz,  welche 
man  Wachs  nennt,  aus  den  Spanen  dcs  Ilolzes  mit  Wasser 
auskocht  und  zum  okonomischen  aucli  aufserlichen  medizi- 
nischen Gebrauch  anwendet.  Man  bringt  es  in  die  Form 
kleiner  Kuchen,  die  weifsgelblich  und  zerreiblich  sind,  ohne 
Gcschmack  und  von  sehr  schwachem  Geruch.  Nach  Bous- 
singault’s  Versuchen  (Annal.  de  Chim.  et  Phys.  29.  p.  330. 
Trommsd.  N.  Journ.  f.  Pharm.  12.  J.  295.)  ist  es  vichnehr  Harz 
als  Wachs.  Es  komint  noch  nicht  im  Handel  vor.  L — k. 

CERUMEN  ( aiirium ) (von  mjoos,  Cera,  Wachs,  m~ 
Med.  cliir.  Encycl.  VII.  Bd.  25 
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(to/ta).  Ohrcnsclnnalz  heifst  das  Secret  der  kleincn  ein- 
fachen  Driischen  im  Gehorgang.  Biese  Driischen,  deren 
Entdecker  nach  Haller's  Angabe  Stenson  ist,  befinden  sich 
theils  am  knochernen,  ibeils  am  knorpeligen  Theil  ties  Ge- 
horgangs  und  haben  kurze  cylindrische  Ausfuhrungsgange. 
Ygl.  Sommerring , Abbildungen  des  menschlichen  Hororga- 

nes.  Tab.  IV.  Fig.  3.  T.  U. 

Nach  Vauquelin’s  Analyse,  Fourcroy  syst.  des  connois. 
chim.  Tom.  IX.  pag.  372  besteht  es  aus:  0,625  braunem,  but- 
terartigem,  in  Alkohol  loslichem  Oel,  0,375  einer  Materie,  die 
verschiedene  Eigenscliaften  von  Eiweifs  zeigt  und  zugieich 
eine  bittere  extractartige  Materie  enthalt.  Berzelius , Lehr- 
buch  der  Cbemie,  iibersetzt  von  Jfoehler,  B.  4.  Abtheil.  1. 
S.  437,  zweifelt  ob  das  angebliche  Eiweifs  wirklich  solches 
und  vermuthet,  dafs  im  Oel  viel  Wasser  enthalten  sei.  Ber- 
zelius ist  durch  seine  eigenen  Versuche  zu  folgendem  Resul- 
tate  gelangt.  Er  halt  das  Ohrenschmalz  fur  eine  emulsion- 
artige  Verbindung  von  weichem  Eett  und  Eiweifs  mit  anderen 
Materien,  die  eine  besondere,  eigenfhumbche  Natur  zeigen, 
mit  einem  bitteren  in  Alkohol  loslichen  Extract  und  einer  in 
Wasser  loslichen  extraclartigen  Materie  mit  milchsauren  Kalk- 
und  Alkali -Salzen.  Dagegen  enthalt  dies  Secret  nach  dem- 
selben  keine  Chloriire  und  keine  in  Wasser  loslichen  phos- 
phorsauren  Salze. 

Das  Ohrenschmalz  scheint  nur  dem  Menschen  und  den 
Saugethieren  eigen  zu  sein,  wo  es  mit  dem  langeren  Gehor- 
gang in  Beziehung  stehen  mag.  Bei  den  Kindern  ist  es  schon 
sehr  reichlich  vorhanden,  aber  selten  besonders  consistent. 
Im  ersten  AugenbUck  der  Absonderung  bildet  es  eine  gelb- 
liche  Milch,  die  sich  im  warmen  Gehorgang  zu  einer  braun- 
licligelben,  klebrigen,  sehr  bitteren,  am  Feuer  brennenden 
Masse  verdickt.  Biese  nimrnt  bei  alien  Leuten,  welche  line 
Ohren  nicht  gchorig  rein  halten,  ganz  die  Gestalt  des  Ge- 
horganges  an,  den  sie,  wie  ein  Pfropf  vcrschliefst,  wodurch 
Schwerhorigkeit , sogar  Taubheit  entsteht.  Solche  verdickte 
Massen,  die  zuweilen  ganz  hart  sind,  lassen  sich  durch  ein 
Gemenge  von  Terpentin-  und  Baumol  sehr  leicht  auflosen, 
indem  durch  dieses  das  darin  gebundene  Felt  wieder  llufsig 
wird.  Bei  manchen  Menschen  ist  das  Ohrenschmalz  Iebens- 
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ianglich  bcsonders  diinnfliifsig,  fast  schlcimig,  ohne  dafs  sie 
jedoch  etwas  am  Gehiir  verlieren. 

Das  Cerumen  dient  dazu,  die  Haut  des  Gchorganges 
einzuolen  und  feucht  zu  erhalten;  seine  Klebrigkeit  macht, 
dal’s  die  Insecten,  welche  ins  Ohr  zu  kriechen  versuchen, 
daran  hangen  bleiben.  Auch  diirfte  die  Bilterkeit  desselben, 
diesen  Thierchen  zuwider  sein.  Ob  das  Ohrcnschmalz  viel- 
leicht  ferner  zu  dem  Ende  abgesondert  ■wild,  um  die  Heftig- 
keit  allzu  starken  Sclialles  zu  brechen,  wie  man  behauptet 
hat,  wild  dadurch  noch  niclit  hinlanglich  bewiesen,  dafs  Men- 
sclien,  wciche  das  seit  langerer  Zeit  angehaufte  Schmalz  auf 
einmal  vollstandig  entfernten,  schon  durch  ein  Gerausch  von 
mafsiger  Starke  schmerzhaft  afficirt  worden  sind.  d’Al  — n. 

CERUSSA.  S.  Blei. 

CERVARIA.  S.  Sclinum. 

CERVIX,  der  Nacken,  das  Genick,  dcr  Thcil  dcs  Hal- 
ses, welch er  sich  vom  Hinterhaupte  herab  bis  zum  Anfange 
der  Riickenseite  der  Brusthohle  erstreckt. 

Sjnon.  Kucha,  Posterior  pars  colli.  S — in. 

CERVIX  OBSTIPA.  S.  Caput  obstipum. 

CERVUS.  Eine  Saugethiergattung  zur  Ordnung  der 
VA  iederkauer  gehiirig,  und  durch  das  Geweih  vor  alien  an- 
dern  Saugethieren  sehr  ausgezeichnet.  Das  Geweih  hat  vol- 
lig  die  Eigenschaften  der  Knochen;  es  besteht  aus  phosphor- 
saurer  Kalkerde  und  Zellgewebe,  welches  sich  durch  an- 
haltendes  Kochen  in  Gallerte  verwandelt,  da  hingegen  die 
Horner  andrer  Saugethiere  aus  einer  eigenen  Substanz,  der 
Hornsubstanz,  bestehen,  wovon  unter  dem  Worte  Horn  die 
Rede  sein  wil  d.  Diese  Hornsubstanz  bildet  die  Hufe  dieser 
Tliiere,  wie  die  Hufe  und  Nagel  iiberhaupt. 

1)  C.  Elaphus.  Der  Hirsch,  Edelhirsch.  Ein  sehr  bekann- 
tes  Thier,  welches  kcincr  Beschreibung  bedarf,  haufig  in  den 
Waldern  des  mittlern  Europa  und  Asicn;  doch  ist  es  niclit 
weit  gegen  Norden  und  niclit  weit  g-egen  Siidcn  verbreitet. 
Von  dem  Hirsch  gebrauchte  man  sonst  so  viele  Thcile  zur 
Arznei,  dafs  er  sogar  ein  Emblem  der  Pharmacie  wurde. 
Jetzt  wird  nur  noch  das  Hirschhorn  ( Cornu  Cervi ),  welches 
get  a spelt  ( rasura  C.  C.)  auf  den  Apothcken  zu  sein  pflegt, 
gebraucht,  und  zwar  der  Gallerte  wegen,  welche  man  dar- 

25* 
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aus  kocht.  Sie  ist  abcr  durcliaus  nicht  vcrschicden  von  dcr 
Gallerte,  welcbe  man  aus  dcr  Hausenblase  erlialt,  und  cs 
wb'd  von  den  Eigenscbaften  derselben  unter  dem  Wortc 
Gallerte  die  Rede  scin.  Der  Hirschhomgeist  (Spiritus  Cornu 
Cervi ) bestehend  aus  kohlensaurem  Ammoniak  mit  tbieri- 
schem  branstigem  Oel  vermengt,  wird  niebt  mchr  aus  Hirscb- 
born  bereitet,  sondern  aus  Knocben  und  andem  wohlfeilen 
thierischen  Substanzen.  Aucb  das  Hirscbhornol  ( Oleum  Cornu 
Cervi)  ein  branstiges  tbierisclies  Oel  mit  koblensaurem  Am- 
moniak  vermengt,  wird  aus  andern  tbierisclien  Tbeilen  berci- 
tet.  Das  bis  zur  Schwarze  gebrannte  Hirscbhorn  oder  Bein- 
schwarz  ( Cornu  Cervi  ustum ),  dient  mebr  zum  schwarzen 
Farbestoffe,  als  zum  Arzneigebraucb  und  zum  Entfarben 
ziebt  man  andre  thierische  Kohlen  vor.  Das  weifs  gebrannte 
Hirscbhorn  ( Cornu  Cervi  calcinatum),  ist  pliosphorsaurer  Kalk 
und  unterscheidet  sicli  von  andern  gebrannten  Knocben  niebt. 
Das  Hirscbtalg  ( sebum  cervinum)  ist  sebtin  weifs  und  hart, 
aber  von  andern  Talgarten  niebt  wesentlieb  versebiedeu.  Die 
Herzbcine  des  Hirschcs  ( ossa  de  corde  cervi)  sind  Knochcn 
in  der  Aorta  am  Herzen,  welcbe  bei  Hirschen  selten,  im- 
mer  aber  bei  Ocbsen  gefunden  werden,  und  sind  unniitze 
Mittel.  Eben  so  die  weicben  Gcweibc,  welcbe  nocli  nicht 
ihre  Knocbenbarte  erlangt  haben  (typhi cervim),  wovon  man 
sonst  ein  deslillirtesWasser  auf  den  Apotheken  batte.  Nocli 
jetzt  steben  sie  bei  den  Chinesen  in  grofsem  Ruf,  und 
* machen  daber  einen  eintraglichen  Handelsartikel  fiir  die  Ivus- 
sen  an  der  Cfainesischen  Griinze,  besonders  im  Altai  aus. 

Auch  das  Blut  wurde  angewendet. 

2)  C.  Dama.  Der  Dammhirsch  geht  niebt  so  weit  nacb 
Norden,  als  der  Edelhirscb,  aber  weitcr  nacb  Siiden.  Er  ist 
klein,  im  Sommer  weifs  gcfleckt,  und  die  Spitzen  (bs  (jC- 
weihs  nicht  rund,  sondern  schaufelformig  und  gexackt.  blan 
gebrauebte  die  Theile  desselbcn,  wic  die  des  Edelbirscbes. 

3)  C,  Alces . Das  Elem.  Grofser  als  der  Edelhirscb.  Die 
Spitzen  des  verhaltnifsmafsig  viel  kleinern  Gcwcibs  scbaufel- 
formig  und  gezackt,  wic  beim  Dammbirscb.  Dieses  Thier 
lebt  in  den  sumpligen  Waldem  des  ostlicbcn  und  nordliclien 
Europa,  Rufsland,  Litthauen,  Polen,  Prcufsen.  Man  fabclle 
von  dem  Tbiere,  dafs  es  oft  epileptischc  Aufalle  bekomme, 
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dafs  es  sich  dann  mit  den  Hufen  liintcr  den  Ohren  kratze, 
und  so  tvieder  zu  sich  selbst  komme,  daher  wurden  die 
ungulae  Alcis  als  ein  Mittcl  gegen  die  Epilepsie  gebraucht. 
Die  Fabel  ist  vermuthlich  aus  dera  russischen  Namen  Jelen 
cntstanden,  den  man  mit  Elend  verwcchselte,  und  urn  ihn 
abzuleiten,  die  Fabel  ersann.  L — k. 

Wirkung.  Das  als  Heilmittel  benulzte  Hirsckhorn  ( Cornu 
Cervi ) wird  entwedcr  in  der  Form  von  Gallerte,  oder  als 
Cornu  Cervi  us  turn  angewendet. 

1)  Die  Gallerte  des  Hirschhorn  wirkt  sehr  nahrend,  an- 
haltcnd  auf  die  Stulilausleerungen  und  dabei  nicht  erhitzend. 
Man  hat  sie  daher  enlwcder  in  concentrirter  Form  als  Ge- 
latina  Cornu  Cervi,  oder  in  verdiinnter  Form  als  Getriink 
hiiufig  empfohlenbei  Entkraftungen,  Abzehrungen  und  D urch- 
fallen. 

Zur  Bereitung  eincr  Gallerte  von  Hirschhorn  lafst  man 
eine  Unze  mit  cinem  Pfund  Wasser  bis  zu  zwei  Unzen 
einkochen,  und  zur  Yerbesscrung  des  Geschmackes,  so 
wie  zur  Erhohung  der  Wirkung  passendc  Zusatze  beimi- 
schen.  Die  Pharmacop.  Batava  giebt  folgende  Yorschrift: 
Rep.  Cornu  Cervi  rasp,  et  ablut.  Unc.  quatuor  coque  c. 
Aquae  commun.  libr.  quatuor  leni  igne  vase  tecto  ad  reman, 
colat.  unc.  sex  in  qua  solve  Saccliar.  albiss.  unc.  unam  et 
admisce  Succi  Citri  rec.  express.  Yini  Bhenani  ana  unc. 
dimid.  ebulliant  leniter,  iterum  cola  et  colat.  seponc  in  loco 
frigido,  ut  in  Gelatinam  abeat.  D.  S.  Thecloffclweise. 

Will  man  das  Hirschhorn  in  Form  von  Ptisanen  an- 
vvenden,  so  liifst  man  eine  Unze  desselben  mit  drei  Pfund 
Wasser  auf  anderthalb  Pfund  einkochen  und  hierzu  einen 
passenden  Syrup  hinzusetzen.  Die  bcriihmtcste  liieher  ge- 
horige  Ptisane  ist  das  Decoct,  album  Sydenhami.  (Rep.  Comu 
Cervi  raspati  et  abluti  Micae  panis  albi  ana  unc.  dimidiain 
coq.  cum  Aquae  communis  libris  tribus  ad  reman,  colat.  libr.  jj 
cui  adde  Mucilag.  Gummii  Mimosae  unc.  imam.  M.  D.  S. 
Tasscnweise  zu  trinken). 

2)  Das  Cornu  Cervi  us  turn  wird  als  krampfstillendes 
Mittcl  bei  Kindern  in  Form  von  Pulvcr  pro  dosi  zu  ei- 
ncm  halben  bis  gauzen  Skrupel  allein,  oder  in  Verbindung 
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mft  Magnesia,  Lapid.  Cancror.  Rad.  Valerian,  bei  Durchfal- 
len,  Zahiikrampfen,  Saure  selir  empfohlen.  0 ~ "• 

CESTRUM.  Eine  Pflanzengattung  zur  natiirlichen  Ord- 
nung  der  Solaneae  gehorig  und  Linn&s  Pentandria  Mono- 
gynia.  Alle  Arten  sind  Straucher  und  wachsen  meistens  im 
warmern  Amerika,  einige  wenige  nur  am  Vorgebirge  der 
guten  Hoffnung  wild.  Der  Kelch  ist  krugformig  fiinf  ge- 
zahnt.  Die  Blumen  stieltellerformig  mit  langer  Rdhre,  fiinf- 
theiliger  Miindung,  gewohnlich  von  einer  gelbenEarbe.  Die 
Fruclit  eine  Beere.  Bei  uns  wird  noch  keiue  Anwendung 
von  diesen  Gewachsen  gemacht;  vielewerden  aber  in  ilirem 
Vaterlande  zu  Arzneimitteln  und  zwar  als  Hausmiltel  ge- 
braucht.  Ein  Aufgufs  der  Blatter  von  Cestrum  diurnum, 
so  wie  von  C.  auriculalum  dient  im  warmern  Amerika  ge- 
gen  Wecbselfieber,  vermuthlich  ihrer  narkotischcn  Eigen- 
schaften  wegen;  auch  werden  die  Blatter  von  demselben  C. 
auriculatum,  so  wie  von  C.  lauri folium  daselbst  als  lindernde 
Mittel  in  Badern  bei  Hamorrhoidalknoten  und  ahnlichen  Zu- 
fallen  angewendet.  Die  Rinde,  Blatter  und  besondeis  die 
Beeren  von  C.  nocturnum  sind  sauerlich;  C.  venenatum  am 
Cap  soil  giftig  sein;  aus  diesem  und  C.  tinctorium  in  Siid- 
Amerika  zieht  man  einen  blauen  oder  violetten  Faibestoff. 
Manche  dieser  Gewachse  werden  bei  uns  in  den  Gewachs- 
hausern  liaufig  gezogen,  wie  C.  Parqui  aus  Chili,  wegen  des 
"Wohlgeruchs  der  Blumen  besonders  in  derNacht,  und  >\eil 

es  im  Winter  im  kalten  Gewackshause  aushalt,  ferner  C. 

r fe 

diurnum  u.  a.  m.  ' ^ 

CETERACH.  Eine  Gattung  von  Farrnkrautern  (Fili- 
ces) , welche  sich  dadurch  unterscheidet  dafs  die  Fruchtliau- 
fen,  wenigstens  beim  Hervorbrechen,  linienformig  und  olme 
hautige  Bedeckung  ( indusium ) sind. 

1)  C.  officinarum  Willd.  spec.  pi.  5.  p*  136.  Asplenium 
Ceterach  Linn.  spec.  p.  153S.  Ein  kleincs  nicdliches  Fann- 
kraut  mit  fiederformigen  Blattern,  deren  Einschnilte  und 
Buchten  abgerundet  sind,  auf  der  untern  Seite  mit  Friichten 
und  hautigen  Spreublaltchen  dicht  bedeckt.  Es  wachst  an 
Felsen  im  mitllern  und  sudlichen  Europa  wild,  kommt  auch 
im  warmern  Deutschland  vor.  Vormals  wurde  es  zu  den 
funfHerbae  capillares  gerechnet  und  in  katarrhalischen  Brust- 
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beschwerden  gebraucht  8.  Adiantum.  Der  Aufgufs  farbt  Eisen- 
oxydaullosung  schwarz,  daher  soil  man  es  in  der  Blennor- 
rhoea  yesicae  urinariae  angewendet  haben.  Auch  wurde  es 
beim  Griefs  gebrauclit,  woriiber  s.  Murray  Apparat.  xned.  5. 
p.  480.  L - k- 

CETRARIA.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  Ordnung 
der  Lichenen,  Crypto gamia  Algae  Linnei.  Die  Unterlage 
( Thallus ) wird  von  einer  blaltartigen  Ausdchuung  gebildet, 
die  Friichte  ( Sporangia ) sind  gegen  den  Rand  der  Unter- 
lage schief  und  zur  Hiilfte  an  die  Unterlage  aiigewachsen, 
schiisselformig  und  die  Scldauchschicht  von  einem  der  Unter- 
lage angehorigen  Rande  umgeben.  So  bestimmt  Achanus 
die  Gattung  und  untersclieidet  sie  von  Parmeha  dadurch, 
dafs  hier  das  Sporangium  nur  mit  dein  Mittelpunkte  an  die 
Unterlage  gewaclisen  1st , und  dafs  die  Scldauchschicht  den 
von  der  Unterlage  herruhrenden  Theil  ganz  bedeck t.  Aber 
die  Unterschiede  der  Friichte  sind  nicht  sehr  bedeutcnd,  und 
man  kann  Cetraria  als  eine  Unterabthcilung  von  Parmelia 
betrachten,  welche  eine  aufrechte  Unterlage  ( Thallus ) hat. 

1)  C.  islandica  Achar.  Lichenograph.  univ.  512.  synops. 
Lichen.  129.  Lichen  islandicus  Linn.  sp.  16.  11.  Loboria 
islandica  Hoffmann  plant,  lichenos.  t.  9.  f.  1.  Islandisches 
Moos,  islandische  Flechte.  Diese  Flechte  wachst  auf  den 
hohen  und  kalten  Gebirgen  durch  ganz  Europa  an  sumpfi- 
gen  Stellen  zwischen  Gras  und  Moos.  Sie  wird  vier  bis 
sechs  Zoll  hoch,  ist  ziemlich  fein  eingeschnitten,  die  Lappen 
sind  auf  der  einen  Seite  braun  auf  der  andern  etwas  heller 
und  oft  fast  ganz  grau,  meistens  so  gebogen,  dafs  sie  fast 
rinnenformig  erscheinen,  am  Rande  fein  unregelmafsig  ge- 
zahnelt  und  gleichsam  gefranst.  An  der  Basis  wo  die  Pflanze 
zwischen  Moos  steht,  ist  sie  heller  und  hat  oft  rothe  Flecken, 
als  ware  sie  in  cine  fSrbende  Flussigkeit  getaucht.  So  lange 
die  Unterlage  feucht  ist,  hat  sie  eine  grofse  Biegsamkeit; 
trocken  aber  wird  sie  steif  und  fast  zerbrecldich.  Die 
Friichte  sitzen  nahe  am  Rande  nach  oben,  sind  flach  ge- 
driickt  und  rund,  und  haben  eine  braune  Farbe,  wie  die 
Unterlage.  Diese  Flechte  ist  von  alien  verwandten  so  auf- 
fallend  verschicdcn,  dafs  sie  sich  nicht  leicht  vcrwcchseln 
lafst.  Die  Mengc  von  Starke  in  derselbcn,  die  Eigenschaft 
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ihrer  Membran  durch  Kochen  selir  erweicht  zu  werden,  hat 
schon  seit  langer  Zeit  sie  zu  einem  Nahrungsmittel  in  Island 
gemacht,  und  ihr  auch  den  Narnen  des  Islandischen  Mooses 
gegeben;  auch  ist  sie  defswegen  als  Arzneimittel  angewandt 
worden.  Aufser  der  Gallerte  entlialt  abcr  die  Flechte  einen 
bittern  Stoff  den  man  zum  Genufs  scheiden  mufs,  und  der 
auch  in  den  meisten  Fallen  zum  Arzneigebrauch  zu  verwer- 
fen  ist.  Wir  haben  eine  vortreffliche  chcmische  Untersu- 
chung  von  Berzelius , welche  er  auch  in  seinem  Lehrbuche 
der  Chemie  vorgetragen  hat.  Der  bittere  Stoff  in  der  islan- 
dischen Flechte  oder  das  Moosbitter  wie  es  Berzelius 
nennt,  ist  hellgelb,  pulverig,  leicht  und  hat  einen  aufseror- 
dentlich  bittern  Geschmack,  wie  viele  Alkaloide.  Ungeachtet 
er  nur  in  geringer  Menge,  3 in  Hundert,  vorhanden  ist,  so 
hat  doch  die  ganze  Flechte  davon  einen  sehr  bittern  Ge- 
schmack.  Es  lcifst  sich  schwer  und  nur  durch  starkes  Ko- 
chen  im  Wasser  auf,  dem  er  einen  sehr  bittern  Geschmack 
mittheilt,  wohl  aber  lafst  er  sich  als  pulverig  aus  der  Pflanze 
ausspulen ; ein  Mittel  dessen  sich  die  Islander  bedienen,  in- 
dem  sie  die  zerschnittene  Flechte  wiedcrhoklt  mit  Wasser 
waschen,  um  sie  zur  Speise  vorzubereiten.  Beim  Abdam- 
pfen  lafst  das  "Wasser  den  durch  Koch en  aufgelofsten  bittern 
Stoff  wieder  pulverformig  zuriick.  Durch  langer  fortgesetz- 
tes  Kochen  zersetzt  sich  derselbe,  wird  braun  und  vcrliert 
den  bittern  Geschmack.  Man  hat  sich  dieses  Mittels  wohl 
bedient,  um  ein  nicht  bitteres  Decoct  zum  Arzneigebrauch 
zu  bereiten,  aber  die  Farbe  macht  es  widrig.  In  Alkohol 
ist  der  Stoff  leichter  auflofslick  als  in  'Wasser,  aber  doch 
immer  in  kaltem  Alkohol  schwer  auflofslich.  Die  Auflosung 
ist  gelbgriin  und  lafst  den  bittern  Stoff  beim  Abdampfen 
pulverformig  zuriick.  In  verdunntcn  Sauren  liitst  ei  sicli 
nicht  leichter  auf  als  in  Wasser.  Das  beste  Auflosungsmit- 
tel  ist  kohlensaures  Alkali;  die  Auflosung  ist  griin  und  .iu- 
fserst  bitter.  Durch  dieses  Mittel  wird  die  Flechte  am  leich- 
testen  von  ihrer  Bitterkeit  bcfreit,  indcm  man  cmPfund  fcin 
gehacktc  Flechte  mit  IS  Pf.  Wasser  iibergiefst,  worin  man 
2 Loth  gereinigte  Pottasche  aufgelofst  hat,  und  24  Stunden 
unter  ofterm  Umrtihren  stehen  liifst.  Man  lafst  daun  die  Lauge 
abfliefsen  und  macerirt  die  Flechte  so  lange  mit  Wasser, 
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als  dieses  noch  bitter  oder  alkalisch  schmcckt.  Oder  man 
giefst  nach  der  Prcufsischcn  PharmacopOe  auf  4 Unzen  1s- 
landisches  Moos,  2 Pf.  heifses  Wasscr,  worin  man  2 Drach- 
mcn  kohlensaures  Kali  aufgclofst,  lafst  es  drei  Stundcn  stehen, 
giefst  die  Fliissigkeit  ab , spiihLt  den  Riickstand  mit  kaltem 
AYasser  wohl  aus,  und  trocknet  ihn  wenn  man  ihn  nicht 
gleich  zum  Decoct  verwenden  will.  Doch  gcht  bci  diesem 
Verfahren  von  der  Gallerte  etwas  verloren,  welches  nicht 
geschieht  wenn  man  nur  kaltes  AYasser  anwendet.  Die  Auf- 
losung  des  bittern  Stoffes  in  Wasser  wird  von  Bleiessig  mit 
hellgrauer  Farbe,  von  salpetersaurem  Quecksilberoxydul  als 
ein  weifser  Sclxleim  gefiillt  und  von  Eisensalzen  gar  nicht 
verandert.  Durch  die  Gahrung  wird  dieser  Stoff  zersetzt. 

Die  Starke,  welche  den  zweiten  ausgezeichnctcn  Be- 
standtheil  der  islandischen  Flechte  und  zwar  in  bedcutender 
Menge  44,6  in  Hundcrt  ausmacht,  wird  erhalten  wenn  man 
sic  vorher  von  dem  bittern  Stoffe  auf  die  angegebne  AYeise 
befreit  hat.  Das  Moos  darf  nicht  geprefst  werden,  weil 
wahrend  der  Behandlung  mit  AYasser  viel  Starke  lose  ge- 
worden  ist,  und  dem  AYasser  in  klcinen,  durchsichtigen 
Klumpen  mit  folgt.  Dieser  Uinstand  zeigt,  dafs  die  Starke 
wirklich  mehlformig  in  der  Ptlanze  abgesetzt  ist,  wie  auch 
die  mikroskopische  Untersuchung  bestatigt,  welche  im  Innern 
der  Zellen  ungefarbte  Korner  erkennen  lafst,  verschieden 
von  den  gelblichen,  mehr  an  der  Oberflache  befindlichen 
des  bittern  Stoffes.  Sie  lofst  sicli  etwas  in  kaltem  AYasser 
auf,  und  quillt  damit  auf.  Nach  der  ganzlichen  Abscheidung 
des  bittern  Stoffes  kocht  man  1 Pf.  der  angewandten  Flechte 
mit  9 Pf.  AYasser  bis  nur  3 Pf.  iibrig  sind,  seiht  die  Auflo- 
sung  noch  kochend  heifs  durch  Leinen,  und  prefst  das  Un- 
aufgelofste  aus.  Die  durchgeseihte  Fliissigkeit  ist  klar  und 
farblos;  sie  bedeckt  sich  beiin  Erkalten  mit  eincr  Haut,  und 
gcstcht  zuletzt  zu  einer  undurchsichtigen  graulichen  Gallerte, 
die  sicli  nach  und  nach  zusammenzicht,  springt,  wobei  die 
Fliissigkeit  herausdringt  und  endlich  zu  einer  schwarzen  bar- 
ten  und  im  Bruche  glasigen  Masse  austrocknet.  Lofst  man 
sie  dann  wieder  in  heifsem  AYasser  auf,  so  erhalt  man  nach 
dem  Erkalten  cine  farblosc  aber  undurchsichligc  Gallerte, 
ohne  Geschmack  und  nur  mit  einem  ganz  geringen  Moos- 
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gerucb.  Durcli  lange  fortgeselztes  oder  oft  wiederholtes 
Kochen,  vcrliert  die  Starke  ihre  Eigensckaft  zur  GaUerte  zu 
gerinnen.  In  Alkohol  und  Aether  ist  sie  auflofslich.  Yer- 
diinnte  Sauren  Ibsen  sie  auf,  nehrnen  ikr  aber  die  Eigen- 
schaft  zur  Gallerte  zu  gerinnen;  bei  anhaltendem  Kochen 
wird  sie,  wic  die  gewohnliche  Starke  zuerst  in  Gumrai,  dann 
in  Zucker  verwandelt.  Salpetersaure  verwandelt  sie  in  Aepfel- 
saure  und  Oxalsaure.  YYird  Jod  in  Alkohol  aufgelofst,  mit 
ciner  wannen  Auflosung  der  Starke  in  Wasser  vermischt, 
so  schlagt  es  sick  anfangs  nleder,  liierauf  lofst  es  sick  aber 
wieder  zu  einer  griinbraunen  Flussigkeit  auf,  die  nack  21  Stun- 
dcn  nur  einen  Stick  ins  Blaue  zeigt.  Es  ist  also  diese  Staike 
aUerdings  von  der  gemeinen  Starke  versckieden.  Audi  an- 
dere  Flecktenarten,  z.  B.  Lichen  fraxineus  Linn.  u.  L.  fas- 
tigiatus  Pers.  (Rumcilina  fraxinea  u.  R.  fasligiata  Achar .) 
geben  eine  Starke,  die  sich  aber  von  der  obigen  gar  selir 
dadurch  untersckeidet,  dafs  sie  nicht  zu  einer  Gallerte  wird. 

Die  iibrigen  Bestandtheile  der  islandischen  Flechte  sind 
weniger  merkwiirdig.  Sie  enthalt  nack  Berzelius  nock  Blatt- 
griin,  nickt  krystallisirbaren  Zucker,  Gummi,  Extractabsatz, 
ein  saures  Kalisalz,  welckes  B.  fiir  weinsaures  kielt,  nebst 
einem  Kalksalz  von  derselben  Saure  und  pkosphorsaurem 
Kalk.  Die  Saure  halt  Pfaff  fur  eine  eigentkumliche  Same. 
Sie  schiefst  in  KrystaUen  an,  verllucktigt  sick  ohne  zu  schmel- 
zen  und  ohne  Kohle  zuriick  zu  lassen,  macht  mit  Kali  ein 
leicht  auflosliches  aber  luflbestandiges  Salz,  mit  Kalkerde 
ein  sckwerauflofskches  neutrales  und  ein  saures,  krystaUi- 
sirbares  in  18  Tkeilen  Wasser  auflofsUches  Salz.  Der  Aie- 
derschlag  mit  Eisenoxyd  gleicht  dem  bernsteinsauren  Eisen- 
oxyd.  Die  zuruckgebliebene  Membran  oder  der  lasers  o 
betriigt  36,2  in  Hundert,  und  hat  die  Eigensckaft  der  Mem- 
bran von  Kartoffeln,  namlich  durch  Kochen  sckleimig  zu 
werden,  weswegen  die  von  dem  bittern  Stoffe  befreite  Flechte 
ganz  und  gar  in  eine  gaUertartige  Masse  iibcrgekt,  und  als 

solche  zur  Nahrung  dient.  L ~ k’ 

W irkung.  Vermogc  seiner  eigenthiimlicken  Verbin- 
dung  von  PflanzengaUerte  und  bittern  adstringirenden  Be- 
slandlkeUen,  stekt  das  islandiscke  Moos  zwiscken  den  ro- 
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borirendcn  und  gallertartigen  nahrenden  Mitteln  in  dcr 
Mitte.  — Innerlich  angewendet  wirkt  dasselbe: 

1)  nahrend  vermoge  seines  betrachdichen  Gehaltes  von 
Amylum; 

2)  stiirkend-zusammenziehend  auf  die  Schleimhaute  und 
das  Muskelsystem,  — die  Yerdauung  verbessernd,  die  ver- 
mehrte  Schleimabsonderung  vermindernd,  specifik  starkend 
auf  die  Respirationsorgane  und  namentlich  die  Schleimhaut 
derselben; 

3)  leicbt  das  Gefafssystem  erregend,  reizend,  und  daher 
contraindicirt  bei  entziindlichen  Affectionen,  so  wie  bei  Yoll- 
bliitigkeit,  aktiven  Congestionen  und  Neigung  zu  aktiven 
Blutdiissen. 

Hinsiclitbch  der  reizend -erbitzendcn  Wirkung  findet  zwi- 
schen  den  einzelnen  Praparaten  eine  wesendiche  Yerschie- 
denheit  statt;  am  wenigsten  reizend  wirkt  die  Gelatina  Li- 
clienis  Islandici,  am  meisten  die  einfache  Abkoclmng  des 
Lich.  Island. 

Um  dem  Islandischen  Moose  seine  Bitterkeit  zu  neh- 
men,  empfiehlt  man  eine  mehrere  Stunden  fortgesetzte  Di- 
gestion des  Isl.  Mooses  mit  heifsem  YVasser  und  Kali  car- 
bonic. (man  rechnet  auf  vier  Unzen  Lich.  Island.  vierPfund 
heifses  Wasser  und  zwei  Drachmen  Kali  carbon.). 

Die  Formen,  in  welchen  man  das  Isl.  Moos  verordnet, 
sind  folgende: 

1)  Ganz  aufser  Gebrauch  ist  die  des  Pulvers; 

2)  desto  haufiger  wird  die  der  Abkochung  benutzt. 
Man  lafst  taglich  eine  halbe  Unze  bis  eine  ganze,  mit  Was- 
ser oder  mit  Milch  abgekocht  verbrauch'en,  verbindet  die 
Abkochung  mit  Rad.  Althaeae,  Stip.  Dulcamarae,  Sem.  Phel- 
landrii,  Rad.  Liquir.  und  Sem.  Foeniculi,  — lafst  aber  dann 
die  beiden  letzten  erst  gegenEnde  der  Abkochung  zusetzen; 

3)  als  Gelatina  Lichenis  Islandici.  Man  bereitet 

sic  durch  starkes  Einkochcn.  Eine  Unze  Isl.  Moos  giebt 
drei  Unzen  einer  Gallerte,  welche  mit  Syrup.  Capill.  Yener. 
oder  Althaeae  verbunden,  Theeloffelweise  genommen  wird. 
Man  verordnet  sie  folgendermafsen:  Rep.  Lichen.  Islan- 

dic.  coq.  c.  Aquae  fontan.  libr.  jj  Ieni  igne  ad  gvjjj  re- 
man. Quibus  c.  express,  colat.  et  ad  Jvj  inspiss.  adhuc  ca- 
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lent,  admisceat.  Syrup.  Capill.  Ycner.  3}  stent  loco  frigido 
dum  in  gelatinam  abeat; 

4)  als  Moose  hokol  ate  ( Pasta  Cacao  cum  Lichene  Is- 
landico).  — Trommsdorff  empfahl  zur  Bereilung  derselben 
scbon  vor  langercr  Zeit  folgendes  Yerhaltnifs:  Gerostete  und 
von  den  Schaalen  befreiete  Cacaobolinen  und  feinen  Zucker, 
von  jedem  vier  Pfund,  pulverisirtes  islandisches  Moos  zwei 
Pfund  und  fein  pulverisiite  Salepwurzel  drei  Unzen. 

Nach  der  neuesten  Angabe  der  Pharmacop.  Borussica 
■vvird  das  zur  Bereilung  der  Pasta  Cacao  c.  Lichene  Islan- 
dico  benulzte  Isl.  Moos  erst  drei  Stunden  mit  heifseinWas- 
ser  und  Kali  carbonic,  digerirt,  abgcwaschcn,  getrocknet 
und  pulverisirt,  und  hievon  drei  LTnzen  auf  anderthalb  Pfund 
gerosteten  Cacao  und  gleichviel  weifsen  Zukker  und  drei 
Drachmen  Pulv.  Rad.  Salop  gereclmet. 

5)  Als  gclatinose  Pasta,  aknlich  der  Pasta  de  Jujubis,  ist 
sie  neuerdings  von  Devilliers  empfohlen  worden  ( Huf eland 
Journ.  d.  pr.  Heilk.  Bd.  LIII.  St.  2.  S.  118.  119.). 

Angcwendet  wil'd  das  Island.  Moos  in  alien  den  1 alien 
von  Scliwache,  wo  starkend-nakrende  Mittel  angezeigt  sind, 
vorzugsweise  jedoch  bei  Scliwache  torpidei  Ait,  einem  ho- 
lien  Grad  von  Erschlaffung,  sehr  profuser  Schleim  ■ odcr 
Eiterabsonderung,  nach  bedeutendem  Siifteverlust,  wo  nicht 
blofs  Nahrungssloff  zugefuhrt,  sondern  zugleich  aucli  die 
Verdauung  gestarkt,  der  Proccfs  der  Assimilation  verbessert, 
und  Muskel-  und  Gefafssystem  gehoben  werden  soli. 

Besonders  zu  eiiipfehlcn  ist  das  Island.  Moos  in  dcu 
genannten  Eormen: 

1)  bei  bedeutender  Entkraftung  und  Abmageruiig,  nut 
Scliwache  der  Organe  der  Digestion,  oft  aber  auch  ohne 
dicse,  in  dem  Stadium  der  Reconvalescenz  nach  starken  se- 
rosen  und  blutigen  Profluvien,  bei  anfangender  Heklik  nach 
zu  schnell  auf  einander  folgendcn  W ockenbetten,  zu  langem 
Nahren  der  Kinder,  oder  zu  lang  eiternden  'Wunden  und 
Geschwuren.  — Yortrefflich  ist  oft  liier  die  Yerbnidung  dcs 
Isl.  Mooses  mit  Milch,  Cacao,  als  Mooschokolate,  oder  bei 
einem  liohen  Grade  von  torpider  Scliwiichc  mit  krafbgen 
tonischen  Miltchi,  namentlich  mit  China; 

2)  bei  hartnackigen  Durchfallen,  ruhrartigen  Beschwciden. 
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Besonders  passeml  ist  das  Isl.  Moos  hicr  oft  als  starkcndc 
Nachkur  zur  griindlichen  Beseitigung  der  zuriickgcblicbenen 
ortlichcn  Schwa che,  — in  Yerbindung  mit  Salcp,  Ichthyo- 
colla  und  Hirschhorngallcrte,  oder,  nach  Umstanden,  mit 
Cascarilla,  Siinaruba  und  Campechekolz. 

3)  Einen  ausgezeichneten  Ruf  hat  sich  ferner  das  Isl. 
Moos  in  chronischen  Brustkrankheiten  erworb en  und  zwar 
in  folgendcn  besondern  Fallen: 

«)  bei  Anlage  zur  Lungensucht;  — unpassend  und  zu 
widerrathen  bei  jungen,  vollbliitigen  zu  aktivcn  Congeslioncn 
und  enlzundlichen  Affektionen  gencigten  Subjekten;  dagcgen 
zu  empfehlen  bei  vorwaltender  Schwa  che  torpider  Ait,  bc- 
sondcrs  Neigung  zu  profuser  Schlcimabsonderung,  in  Yer- 
biudung  mit  Slip.  Dulcamarae. 

b)  bei  Schwa  che  der  Schlcimhaut  der  Luftwege  ubcr- 
haupt,  Disposition  zu  Blennorrhoe,  zur  Heiserkeit,  hnrtnak- 
kigen  Brustkatarrhen,  so  wie  als  starkcndc  Nachkur  nach 
Bronchitis  oder  Pncumonieen.  — Schr  empfehleuswerlh  ist 
hier  nach  Umstanden  die  Gelatina  Lich.  Islandic.  allein  oder 
mit  Esclinnenmilch,  oder  Slip.  Dulcamar.,  — oder  bei  einem 
hohern  Grad  von  Erschlaffung  der  Schlehnhaute  die  Abko- 
chung  des  Island.  Mooses,  inVerbindung  mit  andern  biltcr- 
zusanmienzichcndcn  Mitteln ; 

c)  in  dem  dritten  Stadium  des  Slickhustens,  vortreffiich 
in  Yerbindung  mit  China; 

d)  in  der  Lungensucht,  nach  Vcrschiedcnheit  der  cinzel- 
nen  Fade,  mit  Eselinnenmilch,  Slip.  Dulcamarae,  Sem.  Phel- 
landr.,  Rad.  Scnegae  und  Poly  gal.  amarae. 

Zu  rviderratlicn  bei  entzundlicher  Complication,  gro- 
fser  R.eizbarkeit  des  Gefafssystems,  Neigung  zu  aktiven  Con- 
gestionen  und  Blulhusten,  trocknem  Husten  und  Tuberkeln, 
dagegen  besonders  zu  empfehlen  in  den  Fallen  von  Phthisis 
pituitosa  und  exulcerata,  vvclche  sich  durch  sehr  profuse 
Schleim-  oder  Eiterabsonderung  auszeichnen.  — 

In  Island  bedient  man  sich  des  Isl.  Mooses  als  Nah- 
rungsmittel;  man  reinigt  cs  von  beigcmischten  fremdarligen 
Theilen,  wiischt  es,  trocknet  es,  und  wendet  es  dann  als 
Mchl  an.  Zwei  Theile  dieses  Mehls  liiilt  man  eben  so  nahr- 
haft,  als  einen  Theil  Weizenmehl.  O — n. 
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Chabarro.  Chaerophyllum. 


CHABARRO.  S.  Alchornea. 

CHAEROPHYLLUM.  Eine  Pflanzcngattung  aus  der 
natiirlichen  Ordnung  der  Umbellen-  odcr  Doldenpflanzen 
und  Linnes  Peniandria  Monogynia.  Hie  Kennzeichen  sind: 
Eine  besondere  Doldenhiille  ist  vorhanden;  die  Frucht  ist 
stielrund  (teres),  ohne  Ribben  oder  doch  mit  nur  wenig  ber- 
vorstebenden  Ribben,  an  der  Spitze  mit  einem  Ansalz  (ros- 
trum.). rr  . 

1)  Ch.  sylvestre  Linn.  Willd.  sp.  1.  1451.  Hayne  Arz- 

neigew.  1.  t.  33.  Antbriscus  sylvestris  Hoffmann.  De  Cand. 
4.  1 223.  Kalberkropf.  Eine  perennirende  Pilanze,  welclie 
sehr  haufig,  fast  durch  ganz  Europa,  besonders  aberim  mitt- 
lcrn  an  Zaunen , am  Rande  der  Laubwalder  und  ahnlichen 
Orten  wild  wachst,  Sie  wird  gar  oft  mit  dem  Schierling 
(Conium  maculatum)  verwecliselt.  Sie  wird  drei  bis  vier 
4\ifs  hoch,  bat  einen  astigen  stark  gcstreiften  Stamm,  sebr 
zusammengesetzte  und  zertheilte  Blatter,  dcren  letzte  Lappen 
lanzettformig  sind  mit  einer  zarten  Stacbelspitze.  Oben  smd 
sie  glanzend  und  glatt,  nur  am  Rande  und  unten  findet  man 
mehr  oder  weniger  Haare,  immer  aber  sind  die  Blattschei- 
den  haarig,  wodurch  sicb  die  Pflanze  von  dem  Scbierling 
unterscheidet,  dessen  Blatter  und  Blattscbeiden  durchaus 
„latt  sind  Die  Bliitendolde  ist  ziembch  grofs  mit  weitsen 
Blumen.  Die  aUgemeine  Doldenbiille  fehlt;  die  besondere 
bestcbt  aus  vielen  langlicben,  spitzen  Blattchen.  Die  Frucht 
ist  2—3  Linien  lailg,  diinn  und  ohne  Ribben,  nur  der  An- 
salz ist  gefurcht;  sie  wird  bei  der  Reife  ganz  scbwarz  und 
die  Griffel  verwelken  bald.  Die  Frucht  ist  viermal  so  lang 
als  der  Ansatz.  Die  Pflanze  wird,  wenn  sie  noch  jung  ist, 
in  manchen  Gegenden  als  Kohl  gegessen  und  ist  auch  in 


neuern  Zeiten  zur  Arznei  angewandt  worden. 


ern  zeiten  zur  A. 

Das  aus  dem  Kraute  bcreitete  Extrakt  hat  neuerdings 

Osbeck  gegen  eingewurzelte  Syphilis  in  Vei  im  un0  mi 
Sublimat  empfohlen.  ( Osbeck  expose  de  la  methode  pour 
euerir  les  malad.  vener.  dcgen.  1811.  Stockholm,  ubers.  v. 
Mayer.  Bremen  1813).  Drei  Woollen  lang  werden  taglich 
zwcimal,  Morgens  und  Abends  sechs  Gran  genommen,  dann 
diese  Gabe  nur  noch  Abends  und  Morgens  eine  Sublimat- 
pille,  in  welch er  | Gran  Sublimat  entlialten  ist,  bis  zur  sechs- 
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ten  Woche.  Wurde  durch  diese  Kur  das  vorhandcne  ve- 
ncrische  Uebcl  nicht  geheilt,  so  wird  die  Kur  noch  einmal 
sechs  Wochen  gebraucht,  abcr  ohne  Sublimat. 

Wenn  diese  Kurmethode  in  mehreren  Fallen,  wo  sic 
in  Gebrauch  gezogen  wurde,  sich  sehr  niitzlich  bewiesen  hat 
( Sduveigger  in  Hufeland's  Journ.  d.  pr.  Heilk.  Bd.  XLIY. 
St.  6.  S.  61.),  so  kommt  bei  dcrselben  die  gleichzcitig  zu 
beobachtcnde  aufserst  slrenge  Diiit  sehr  in  Betracht.  O — n. 

CHALASIS.  S.  Synicesis. 

C.HALASTICA.  S.  Emollientia. 

CHALAZIA,  Chalazion,  oder  Hagelkorn.  Man  ver- 
steht  darunter  eine  kleine,  harte,  unsclmierzhafte  Geschwulst 
der  Augenlider,  meistens  in  der  Nahe  der  Bander  dersclbcn. 
Sie  kommt  gleich  haufig  an  beiden  Augenlidern  vor;  am 
obern  aber  fast  nur  auf  der  aufseren  Flache.  Am  untercn 
Augenlide  jedoch  hat  das  Chalazion  nicht  selten  an  der  in- 
nern  Seite,  auf  der  concaven  Flache  des  Tarsus,  seinen  Sitz. 
In  diesem  Falle  bemerkt  man  aufserlich  am  Augenlide  nur 
eine  undeutliche,  wenig  auffallende  Erhohung;  wendet  man 
aber  das  Augenlid  um,  so  zeigt  sich  eine  genau  begrenzte 
Geschwulst,  gewohnlich  von  gelblicher  Farbe.  Weniger 
deutlich  ist  der  Umfang  dicser  Geschwulst,  wenn  die  sie 
bedeck ende  Conjunctiva  stark  gerothet  und  aufgelockert  ist. 
Das  an  der  innern  Flache  der  Augenlider  haftende  Chala- 
zion verursacht  in  manchen  Fallen,  bcsonders  wenn  es  sehr 
hart  und  grofs  ist,  durch  sein  Anliegen  an  den  Augapfel, 
ein  lastiges  driickendes  Gefiihl  und  einen  gereizten  Zusland 
des  Auges.  Kommt  das  Chalazion  an  der  aufseren  Flache 
der  Augenlider  vor,  so  bringt  es  keine  ahnliche  Beschwer- 
den  hervor;  doch  ist  immcr  eine  Verunstaltung  damit  ver- 
bunden,  die  mehr  in  die  Augen  fallt,  wenn  es  grofser  ist, 
oder  wenn,  wie  es  sich  manchmal  ereignet,  mehrere  Chalazia 
zugleich  zugegen  sind.  Der  Umfang  des  Chalazion  ist  ver- 
schiedcn,  von  der  Grofse  eines  Stecknadelkopfes  bis  zu  der 
einer  Erbse.  Bei  der  Beriihrung  mit  dem  Finger  fiihlt  es 
sich  meist  elaslisch  an,  mitunter  aber  ist  es  steinhart,  und 
wild  dann  Lithiasis  genannt.  Das  an  der  innern  Flache  dcr 
Augenlider  vorkommende  Chalazion,  ist  immer  mit  dem  Tar- 
sus fest  verwachsen  und  unbeweglich.  Haftet  es  aber  an 
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dor  aufsern  Fliiche  <!es  Augenlides,  so  Iiegt  cs  oft  unmittcl- 
bar  unler  den  allgemeinen  Bcdeckungen  und  liifst  sich  irn 
ZclGcAvebc  mehr  oder  weniger  bin  und  her  schicben. 

Der  Entstehuug  des  Chalazion  gehct  inuner  jene  leichte 
Entzundung  der  Augenlider  vor,  die  unter  dem  Naraen  Ger- 
gtenkorn  oder  Hordeolum  bekannt  ist.  Oft  ist  diese  Ent- 
zundung  so  unbedcutcnd,  dafs  sie  kaum  beachtet  Avird  und 
erst  das  entstandene  Chalazion  auf  ihr  friiheres  Dasein  hin- 
dcutet.  Yorzuglich  in  scropliulosen  und  arthritischen  Sub- 
jccten  hat  das  Hordeolum  die  Neigung  sich  zu  verharten, 
zumal  wenn  es  vernachlafsigt  oder  mit  adstringirenden  Mit- 
tcln  unzweckmafsig  behandelt  wird.  Auch  der  Aufenthalt  in 
einem  verdorbenen  Luftkreis  und  der  Genufs  geistiger  Ge- 
tranke,  wahrend  des  Yerlaufes  des  Hordeolum,  veranlassen 
oft  das  Chalazion.  Genau  betrachtet  ist  dasselbe  nichts  an- 
deres,  als  eine  ins  Stocken  gcrathene  Eiterung;  dcnn  Avird 
es  entZAArei  geschnitten,  so  iindet  man  meistens,  dafs  es  aus 
einer  breiartigen  oder  kiisigen  Substanz  bestehet,  Avelche  a on 
einer  festen,  dicken  Membran  umschlossen  ist. 

Die  Yorhersage  des  Chalazion  ist  giinstig.  1st  es  klein 
und  frisch  entstanden,  so  Avird  es  manchmal  von  selbst  auf- 
gezogen,  und  versclwvindet  in  Zeit  von  einigen  Monaten, 
>vie  ich  an  mir  selbst  und  an  Anderen  wiederholt  beobach- 
tethabe.  Grofsere,  aber  niclit  vcraltete  und  nicht  sehr  harte 
Chalazia  lassen  sich,  Avenn  sie  ganz  oberflachhch  hegen,  durch 
Reizmittel  nicht  selten  zerthcilen,  oder  es  erfolgt  Entztindung 
und  Eiterung  derselben,  wodurch  sie  zerstort  werden.  Grofse, 
harte  und  veraltete  Chalazia,  so  wie  diejenigen,  Avelche  an 
der  innern  Eliiche  der  Augenlider  ihren  Silz  haben,  werden 
durch  die  Operation  zuverlafsig  entfernt.  Sind  mehrere  C.ha- 
lazia  zugegen,  findet  eine  verkehrte  Behandlung  statt,  aaxt 
der  Kranke  noch  fortwahrend  oft  von  Gerstenkornern  be- 
fallen und  leidet  er  an  einer  deutlich  ausgesprochenen  D js- 
crasie,  an  Driisenverhartungen  andcrer  Theile  u.  s.  av.,  so 
kann  sich  leicht  ein  Scirrhus  der  Augenlider  ausbilden. 

Die  Behandlung  des  Chalazion  geschicht,  Avie  aus  dem 

Yorhcrgehenden  erhellct,  auf  ZAveierlei  Art,  entweder  nut  rei- 

zendcn,  zerlheilendcn  Arzneien,  oder  durch  die  Operation. 

Zu  den  Reizmitteln,  durch  deren  Amvcndung  die  Zertheilung 

des 
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des  Chalazion  bezweckt  wird,  gehiirt  das  bftere  Reiben  der 
erhohten  Stelle  des  Augenlides  mit  dem  Finger.  Aiei  wirk- 
samer  sind  Einreibungen  mit  geistigen  Mitteln  z.  B.  init  Spi- 
ritus  lavanduli,  serpylli,  rosmarini  u.  dgl.,  wozu  noch  linc- 
tura  cantharidum,  Spiritus  salis  ammon.  caust.  etc.  zugesetzt 
werden  kann.  Aufserdem  mufs  das  Chalazion  immerfort  mit 
zertlieilenden  Pflastern,  Empl.  saponat.,  Empl.  inercur.,  Empl. 
gummi  resin,  bedeckt  sein.  Bemerkt  man,  dafs  bei  dem  Ge- 
brauche  dieser  Mitlel  eine  Entziindung  der  erhohten  Haut- 
stelle  erfolgt,  so  mufs  dieselbe  gehorig  gesteigert  und  dann 
durch  enveichcnde  Breiumschlage  die  Eilerung  befordert 
werden. — 1st  die  Operation  angezeigt,  so  wird  vorerst  mit- 
telst  eines  Scalpells  in  die  allgemeinen  Bedeckungen  ein 
breiter  Einschnitt  gemaclit  und  das  Chalazion  entblofst.  — 
Dieses  wird  darauf  mit  einem  Hiikchen  oder  Pincette  ge- 
fafst,  und  mit  dem  Scalped  oder  einer  gekrummten  Scheere 
vom  Zellgewebe  getrennt  und  ausgeschalt.  Hiebei  mufs  vorziig- 
lich  Acht  gegeben  werden,  damit  der  Tarsus  nicht  verletzt 
werde.  Bei  Verwachsung  des  Chalazion  mit  dem  Tarsus, 
wird  es  nicht  ganz  cxstirpirt,  sondern  cntzwei  geschnitten 
und  nur  sein  vorderer  Theil  enlfernt.  Die  zuriickbleiben- 
den  Reste  miissen  (lurch  Anwendiuig  des  Lapis  infernalis 
zerstort  werden.  — Hat  das  Chalazion  an  der  innern  Flache 
des  Augenlides  seinen  Silz,  so  wird  dieses  gehorig  nach  aus- 
warts  gekehrt  und  wahrend  der  Operation  durch  einen  Ge- 
htilfen  in  dieser  Lage  erhalten.  Nach  geschehener  Umstiil- 
pung  des  Augenlides,  wird  das  Chalazion,  ohne  dafs  irgend 
ein  Einschnitt  in  die  Conjunctiva  vorher  gemacht  werden 
diirfte,  mit  dem  Hakchen  gefafst  und  der  grofste  Theil  des- 
selben  mit  der  Scheere  oder  dem  Scalpell  abgetragen.  Der 
zuruckbleibende  und  am  Tarsus  haflende  Theil,  wird  so- 
gleich  mit  Lapis  infernalis  belupft.  Doch  ist  zu  bemerken, 
dafs  leicht  nach  dieser  Operation  in  jenen  Fallen,  wo  die 
das  Chalazion  bedeckende  Conjunctiva  sehr  gerothet  und 
aufgelockert  war,  an  der  innern  Flache  des  Augenlides  ein 
Sarcom  sich  bildet,  welches  sodann  ebenfalls  cntfernt  wer- 
den mufs. 

Synonira,  Chalazia,  Chalazium , Chalazeosis,  Chalazeon,  Porosis, 
Tophus,  Granrlo.  F — i. 

Med.  chir.  Encycl.  Vlt.  Rd.  26 
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CHALCANTHUM.  1st  dcr  Name  fiir  (las  natiirliche 
schwefelsaurc  Kupferoxyd  oder  fiir  Kupfcrvitriol  bei  den 
Alten.  Plinius  gicbt  die  blauc  Farbe  und  den  Glanz  an, 
setzt  aber  hinzu,  cs  werde  zum  Farbcn  des  Leders  gebraucbt; 
vermuthlich  nahm  man  dazu  ein  unit  schwefelsaurem  Eiscn 

gemcngtes  Salz.  ^ 

CHALCITJS  nannten  die  Alten  den  Atramentstein,  em 

Gemenge  von  Than,  Eisenoxyd  und  scliwefelsaurem  Kupfer- 
oder  Eisenoxyd,  welches  meistens  durch  Grubengewasser 
und  Feuersetzen  entsteht.  L — k. 

CHAMAEC1STUS.  S.  Heliantlicmum  und  Rhodo- 


dendron. 

CHAMAEDRYS.  S.  Tcucrium. 

CHAMAELEA.  S.  Daphne. 

CHAMAELEON.  S.  Carlina. 

CHAMAELEREA.  S.  Daphne. 

CHAMAEMORUS.  S.  Rubus. 

CHAMAEPITYS.  S.  Teucrium. 

CHAMAESYCE.  S.  Euphorbia. 

CHAMILLA.  S.  Matricaria. 

CHAMOMILLA.  S.  Matricaria. 

CHAMPIGNON.  S.  Agaricus. 

CHAMP  OLIVIER  oder  NOE.  Dieses  Bad  liegt  m 
einer  anmuthigen  Gegend,  1400  Fufs  uber  dem  Spiegel 
des  Meeres,  dicht  bei  der  durch  die  heldenmuthige  A erthei- 
diguiw  des  Bubenbergs  und  die  furchtbare  Niederlage  Karls 
des  Kiihnen  '(am  22.  Juni  1476)  beriihmt  gewordene  Stadt 
Murten.  Das  bier  entspringende  Mineralwasser  gait  fruher 
nach  Vissaula’s  Besclireibung  fiir  ein  Eisenwasser,  enthalt 
aber  nach  Lathy' s im  Jahre  1826  unternommenen  Analyse 
keine  Spur  von  Eisen.  Nach  Luthy  hat  das  Mineralwasser 
die  Temperatur  von  9,50U\.,  und  enthalt  in  sechszelni  Un- 
zen  nur  zwei  Gran  feste  Bestandtheile  (l|Gran  kohlcnsau- 
ren  Kalk  und  | Gr.  schwefelsauren  Kalk). 

Als  Bad  hat  man  es  angewendet  bei  Rheumatismen, 
Skropheln,  Lalimungen  und  Kachexien. 

Litt.  Vissaula,  in  Gcmcinniitzigcn  ScliWeiserischcn  Nacliricliten.  1S12. 

No.  104.  105.  „ . , 

C.  Busch , Anlcitung  zu  dem  richtigcn  Gebrauch  dcr  Bade-  un  no  - 


Chanker.  Charbonnieres. 


403 


kuren,  mit  besonderer  Betrarlitnng  dcr  selnvciicrischcn  Minerakvasser 
und  Bndeanstahen.  Th.  II.  1826.  S.  272.  O — n. 

CHANKER.  S.  Syphilis. 

CHAPELLE-  GODEFROY.  Die  Mineralquelle  von  C. 
cntspringt  in  dem  De'parlement  de  l’Aude,  auf  dem  linken 
Ufer  der  Seine,  eine  halbe  Lieuc  von  Nogent  entfernt  und 
gehort  zu  der  Klasseuler  erdigen  Eiscnwasser.  Nach  Ca- 
det und  Eusebe  Salverte  entbalt  eine  Pinte  derselben  an 
festen  Bestandtheilen: 

Kohlensauren  Kalk 3,630952  Gr. 

Kohlensaures  Eisen 3,030202  » 

Palissier  und  Alibert  empfahlcn  sie  bei  Schwache  des 
Magens  und  Darmkanals;  doch  wird  sie  wenig  benulzt. 

Liltcratur. 

Cadet  u.  Eusebe  Salvqrtc,  in  Annales  dc  Cliimie.  T.  XI, V.  p.  305. 

Manuel  dcs  eaux  minerales  de  la  France  par  Ph.  Patissier  Paris  1818. 
p.  412. 
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CHARACTER.  Das  Wort  hat  doppelte  Bedeutung.  Ein- 
mal  heifst  es  ein  Kennzeichen,  und  wird  gebraucht  zur  Bezeich- 
nung  aller  aufsern  Erscheinungen,  besonders  der  wesentlichen, 
woran  man  einen  Nalurkorper  oder  ein  Naturphanomen  er- 
kennen  und  von  andern  unterscheiden  kann,  daher  die  Cha- 
racteres  specifici  der  Pilanzen,  Thiere  u.  s.  w.  die  Cha- 
racteres  pathognom onici  oder  diagnostici  derKrank- 
heiten.  — Zweitens  aber  wird  das  Wort  auch  gebraucht 
zur  Bezeichnung  der  innern  wesentlichen  Natur  eines  Din- 
ges,  und  also  bei  Menschen,  seines  Temperaments,  seiner 
Eigenlhumlichkeit,  bei  Krankheiten  ihres  W^esens,  ihrer  in- 
nern  Grundursache;  z.  B.  die  Krankheit  hat  einen  cntziind- 
lichen,  nervosen,  gastrischen  Karakter.  H — d. 

CHARBONNIERES.  Die  Mineralquelle  von  Ch.,  be- 
kannt  seit  1774,  entspringt  bei  dem  Dorfe  dieses  Namens 
in  cincr  angenehmcn  Gegend  nur  anderthalb  Lieues  von 
Lyon,  im  Departement  du  Ivhone,  unfern  der  grofsen  von 
Lyon  nach  Moulins  fuhrenden  Strafsc,  und  wird  von  Juni 
bis  Ende  September  benutzt. 

Sie  ist  sehr  ergiebig,  kalt,  von  cinem  zusammenziehen- 
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don  Gesclimacke,  und  einem  Gcruch  nach  Schwcfclwasser- 
sloffgas. 

Naoh  Marsonvat  und  Carlhant  cnlhalt  dasselbe:  kohlen 
sauren  und  schwefelsauren  Kalk,  salzsaures  Natron,  kohlen- 
saures  Eisenoxyd,  Extraktivstoff  und  Sclrwefelwasserstoffgas. 

Bracket,  welclier  dieses  Mineralwasser  spater  unler- 
suclite,  will  dagegen  nur  Kohlensaure  und  Eisen  (in  einer 
Piute  cinen  Gran),  und  keine  der  genannten  andern  Salze 
gefunden  haben. 

Sainte- Marie  und  Bracket  riibmen  es  als  Getrank  allein, 
oder  mit  einem  Zusalz  von  Milch  zu  drei  bis  vier  Glasem 
bei  Schleimfliissen,  Bleichsucht  und  der,  nach  kalten  Eiebern 
oft  zuriickbleibenden  Schwiiche  des  Unterleibs. 

Lilt.  M-inuel  des  c.iux  mini-rales  de  la  France  par  Pk.  Patissicr, 
Paris  1818.  p.  389.  O — n. 

CHARLO TTEN P.RUNN.  Die  durch  ihrem  ausgebrei- 
teten  Leinenhandel  bekannte  Manufakturstadt  Charlotten- 
brunn,  liegt  1414  Fufs  iiber  dem  Meere  im  Waldenburgcr 
Krcise  in  Schlesien,  in  der  Fortsetzung  des  lieblichen,  von 
der  Weistritz  gebildetcn  Thale.  Die  zu  Ch.  entspringende, 
seit  1724  benutzte,  friiher  unter  dem  Namen  des  Tannhau- 
ser  Sauerbrunnens  bekannte  Eisenquelle,  ist  arm  an  festen 
und  fliichtigen  Bestandtheilen.  Nach  Klaproth’s  Analyse  ent- 
halten  scchszehn  Unzen  dcrselben: 

Kohlensaures  Natron 
Salzsaures  Natron 
Extraktivstoff 
Schwefelsauren  Kalk. 

Kohlensauren  Kalk... 

Kohlensaures  Eisen . . 

Kohlensaures  Gas... cine  unbestimmle  Mengc. 

Benutzt  wird  die  Mineralquelle  als  Getrank  und  Bad 
bei  Schwiiche  des  Magens  und  Darmkanals,  Hypochondiie, 
Yerschleimungen  der  Brust  und  des  Magens,  Anom alien 
der  inonatlichen  Reinigung,  Bleichsucht,  Slcinbeschwerden, 
Nei  venschvvaclie  u.  s.  w. 

Im  Sommer  1826  betrug  die  Zahl  der  Kurgiiste  nur  o0, 
gegeben  wurden  1181  Wasscrbadcr,  versendet  38Flaschen; 
im  Sommer  1828  zaldte  man  in  Ch.  eine  gleiche  Menge  Kur- 
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giiste,  versendct  wurden  330  Flascheh,  gegcben  902  Was- 
scrbader. 
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CHARN1ER,  Gelenke  (Akologic).  Unter  Charnicr 
odcr  Gelenke  verstelit  man  cine  solche  kiinstliche  Verbindung 
zweier  odcr  auch  mehrerer  Korper,  vermoge  welchcr  sic  Test 
an  cinander  hangen,  und  sich  nach  einer  oder  nach  alien 
Seilen  im  Krcisc  urn  den  Verbindungspunkt  bewegen  lassen. 

Der  Zweck  kann  scin:  Umlegung  dcs  einen  Theiles 

belnifs  dcr  Yerkiirzung  dcs  Ganzen  (z.  B.  beim  Bisturi); 
Einschliel’sung  cines  dritten  Korpers  zwischen  die  beiden 
dutch  Gelenke  verbundenen  Thcile  (Compressorien);  Sci- 
tendrehung  dcs  einen  Theiles  bei  beabsichtigter  Lagerung 
anderer  Korper  in  gewissen  Stcllungen  (Elevatorien);  Fiih- 
rung  zweier  Schneiden  gegeneinandcr,  um  durch  Verkleine- 
rung  des  Wink  els  einen  zwischen  sic  geleglen  Korper  zu 
trennen  (Scheeren). 

Die  e in  fa  ch  si  e Art  des  Gelenkes  diirfte  wohl  je- 
ne  sein,  wo  die  Endcn  zweier  Korper  mil  ebenen  Flachen 
aufeinanderliegen,  und  so  durch  einen  cjdindrischcn  Still 
oder  Nagel  verbunden  sind,  dais  sie  sich  im  Krcise  bewe- 
gen lassen.  Die  1 rennung  cines  Theiles  voiu  andern  ver- 
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entweder  die  beidcrseitige  Nictun^  dcs  Sliftcs,  odcr 
ein  Ansatz  auf  der  einen,  und  eine  Mutterschraube  auf  der 
andern  Seite;  oder  eine  Stellschraube,  das  ist  eine  solclie 
Schraube,  die  zunachst  dem  Kopfe  einen  glatten  Hals  be- 
sitzt,  an  den  der  drehbare  Theil  angeschoben  wird,  und  die 
mit  dem  Ende  in  den  andern  Bestandthcil  angedreht  wird. 

Ein  solches  Charnier  findet  sich  bei  vcrschiedenen  Ma- 
scbinentheilen,  insbesondere  aber  bei  Scheeren,  Kornzangen 
und  dergl.  mit  der  Abanderung,  dafs  die  Bestandtheile  zur 
Halite  einwarts  verschwacht  sind,  und  die  erhabenen  Ban- 
der der  entstandenen  Vertiefung  nur  einen  TLheil  der  kieis- 
formigen  Bewegung  erlauben.  Letztere  Gelenke  nennt  man 
den  Scliluls  ( Entablure ). 

Ist  das  eine  Ende  der  zu  verbindenden  Bestandtheile 
gabelformig,  das  andere  in  den  Einschnitt  desselben  einge- 
schoben,  und  beide  auf  vorbeschriebene  Art  mit  einander 
vereinigt,  so  ist  das  hergestellte  Charnier  dauerhafter  und 
sicherer,  indem  der  Eingriff  der  Theile  in  einander  ihre 
oberflachliche  Trennung  erscliwert,  und  die  sie  vereinigende 
Achse  statt  eines  einzigen  zwei  Anhaltspunkte  erhalt.  Es 
heifst  schlechtweg  Charnier-  oder  Gab elgelenke,  und 
ist  da  in  Anwendung,  wo  die  Wirkung  des  Ganzen  einem 
grofsern  Widerstande  ausgesetzt  ist;  der  gabelfornnge  Be- 
standtheil  heifst  der  weibliclie,  der  andere  der  mannli- 
che  G el enk theil.  Sind  die  Theile  nach  jener  Seite,  durch 
welche  sie  mittelst  des  Stiftes,  vereint  werden  sollen,  zu 
schwach,  urn  diesen  durchgelien  zu  lassen,  so  werden  sie 
dort  entweder  einerseits,  oder  auf  beiden  Seitcn  verstarkt 
und  die  Oeffnung  durch  die  Miltc  gefiihrt.  Meist  ist  die 
Verstarkung  kreisformig,  so  dafs  die  Gelenklhcile  Scheiben 
bilden,  die  in  einander  eingreifen.  Gelenke  dieser  Art  iin- 
det  man  sehr  liaufig  bei  Verbindung  zweicr  Blatten  nach 
iliren  Randern,  zweicr  Stangen  u.  s.  w.  Als  Bcispiele  dienen 
die  Haken  am  Pelikan,  am  Zahnscliliissel,  u.s.w.,  Chabert’s 
Turniket,  Kleins  Turniket  u.  s.  w. 

Wenn  bcim  Umlegen  dcr  verbundenen  Theile  zwei  Fhi- 
chen  derselben  auf  einander  anliegen  sollen,  so  mufs  die 
Verstarkung  nach  der  diesen  El  lichen  enlgegcngcsctztcn  Seite 
gerichtct  scin,  sonst  kann  imFallc  beiderseitiger  Verstarkung 
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die  Drebung  dor  Theile  nur  sowcit  gcben,  als  die  cincrscils 
vorspringcnde  Verstarkung  dcr  Gelenkc  erlaubt.  — Solche 
Chamiere  heifsen  bci  Tlriiren,  Klappen  u.  s.  w.  Klappge- 
h tinge. 

Zuweilen  bcsitzt  dor  eine  von  jencn  zu  verbindenden 
Theilen  eine  tlache  sclnnale  Oeffnung,  in  die  der  andere 
verschwachte  Theil  eingeschoben  ist,  wonach  dann  beiden 
ein  Bolzcn  als  Achse  dient.  Diese  Art  Sc.blufs  bci  Zangen, 
Knochenscheeren  u.  s.  w.  nennt  man  den  durchgesteck- 
ten  Schlufs  ( Jonciion  passee).  Hiebei  koinmt  die  Hand- 
babe  des  rechten  GebifslheiJes  auf  die  linke,  und  die  des 
linken  Gebifstheiles  auf  die  rechle  Seite;  sic  kreuzen  sicb 
demuach  im  Schlufse. 

Brauchbar  sind  solcbe  Charniere  bci  Werkzeugen  der 
Art,  welche  ihre  Wirkung  beim  Scbliefsen  der  vorderen 
Theile  aufsern,  indem  sie  mit  letzteren  feste,  barte  Korper 
halten  oder  theilen,  also  bci  Zangen,  Scheeren  u.  s.  w. 

Weil  abet  die  Oeffnung  dcs  Gebisscs  nur  durch  das 
Auscinandergeben  der  Handbaben  mittelst  ciner  Feder,  oder, 
wenn  Hinge  angebraebt  sind,  mittelst  der  Finger  einer  Hand, 
falls  aber  koine  Ringe  vorhanden  waren,  nur  mit  beiden 
Handen  gescheben  kann,  so  ist  fiir  Instrumente,  die  zur  Aus- 
debnung  oder  zu  einer  solchen  Operation  gebrauebt  werden 
sollcn,  bei  welcher  die  Yorderllieile  des  Gelenkes  in  Wirk- 
samkeit  treten,  die  Feder-  und  Fingerkraft  unzureichend,  die 
Handhabung  mit  beiden  Handen  oft  unlauglicb  und  unbe- 
quem,  und  desbalb  eine  andere  Art  der  Verbindung  noth- 
wendig.  Es  werden  in  diesem  Falle  an  die  innern  Flachen 
der  zu  vereinigenden  Theile  gleich  weit  von  den  Enden 
vorspringcnde  kreisrunde  Gelenktbeile  angebraebt,  und  durch 
cinen  Bolzen  vereint.  Dies  findet  stall  bei  den  Dilalato- 
rien,  bei  cinigen  Gorgerets,  und  andern  Steinschniltinstru- 
menlen.  Hamit  nacb  gesebebenem  Zusammcndrucken  der 
Handbaben  dicselbe  wieder  auseinander  geben,  und  die  Yor- 
dertbeile  sicb  scbliefsen,  pllegt  man  Fed  cm  anzubringen. 

Beim  Gab elgclenk e,  wenn  mittelst  dessclben  die  En- 
dcu  zweier  Mascbinentbeile  verbunden  werden,  kann  zu- 
weilen  die  Forderung  eintreten,  dafs  das  Gelenkc  nur  cine 
theilweise  Drebung  des  cinen  oder  des  andern  Thciles 
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erlaube,  und  dafs  die  Leiden  Theile  dann,  wenn  ]cne  Dre- 
hung  erfolgt  ist,  sich  dieserseits  niebt  welter  bewegen  las- 
sen;  kurz,  kommen  die  vereinigten  Theile  in  die  vorgeschric- 
bene  Ricbtung  gegeneinander,  so  konnen  sie  niebt  mehr 
vor-  sondern  nur  riickwarts  gedreht  werden.  Dieser  Zweck 
ist  selir  leiebt  zu  erreicben,  wenn  man  die  Rander  des  weib- 
licben  Gelenktbeiles  sebief  absetzt,  und  dem  Absatz  hinter 
dem  mannlichen  Gelenke  dieselbe  Lage  giebt,  so  dafs  er 
sich,  wenn  die  Theile  in  die  vorbeschriebene  Ricbtung  kom- 
men, genau  an  die  Rander  des  weiblicben  Gelenkes  anlegt. 
Ein  Beispiel  ist  die  bintere  Stange  am  Bolocqui’ schen  Tur- 
niket  fur  die  Rippenscblagader.  — 

Bei  kreisformig  gebildeten  Gelcnktheilen  erreicht  man 
seine  Absicht  durch  Anbringung  von  Yorspriingen  an  Lei- 
den Theilen.  — 

Soil  das  Charnier  die  Bewegung  nacb  zwei  Seiten  er- 
lauben,  so  mufs  es  anders  als  die  bisber  beschriebenen  kon- 
struirt  sein.  Die  einfachste  Art  ein  solches  Gelenke  berzu- 
stellen,  ist  die,  dafs  man  sich  eines  Mittelstiicks  bedient 
in  welches  die  zu  vereinigenden  Theile  eingelassen  sind,  und 
welches  einerseits  ein  weibliches,  andererseits  ein  mannlicbes 
Gelenke  besitzt;  die  Gabel  fafst  somit  den  einen  Tbeil,  und 
das  mannliche  Gelenke  greift  in  die  Gabel  des  zweiten 
Theiles. 

Zuweilen  ist  die  Bedingung,  dafs  der  cine  Tbeil  sich 
iiber  dem  andern  auf  und  nieder,  und  nebstdem  nocb 
um  den  Vereinigungspunkt  im  Kreise  bewege.  Hiei 
mufs  das  Miltelstuck  an  einem  Ende  ein  Gabelgelenk, 
am  andern  einen  glatten  Stift  baben,  der  in  einer  Oeffnung 
des  fixen  Bestandtbeiles  steckt,  und  sich  darin  im  Kreise 
drehen  lafst.  Mittelst  eines  seitlich  eingescbobenen  Bolzens, 
der  in  eine  Furcbe  des  vorbemerklen  Stiftes  eingreift,  oder 
mittelst  einer  angedrehten  Schraubenmulter,  verbindci  t man 
die  Trennung  des  Mittelstiickes  von  dem  ibm  zur  Basis  die- 
nenden  Theile.  Beispiele  an  den  engliscben  Schlusseln 
und  einigen  Elevatoricn. 

Endlich  giebt  es  nocb  ein  einfacbcs  Gelenke,  welches  die 
augenblickliche  Bewegung  nach  alien  Seiten  mbg- 
licb  macht.  Dies  ist  das  Kugelgclcnkc.  Zwischeu  zwei 
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Pratzcn  an  der  Unterlage  wird  eine  Kugel  gehalten,  in 
dcr  cin  Stift  befestigt  ist,  an  welchen  der  zu  bewegende 
Tbeil  angesteckt  und  oberhalb  durch  eine  Fliigelschraube 
oder  durch  einen  Stift,  eine  vorgeschobene  Metallplatte 
fixirt  ist;  z.  B.  bei  manchen  Zahnscbliisseln , und  Elevato- 
rien.  Kr  — lr- 

CHARPIE  gehort  zu  den  am  haufigsten  gebrauchten 
Materialien  des  Yerbandcs,  und  besteht  aus  cinzeln  ausein- 
ander  gezogenen  Leinewandfaden.  Die  liierzu  benothigte 
Leinewand  mufs  weich,  dabei  jcdoch  nicht  zu  sehr  abge- 
nulzt,  ungefarbt,  von  mittelmafsiger  Starke,  niclit  steif,  nicht 
mit  scharfer  Lauge  gebleicht  oder  schon  zu  Yerbandstiicken 
gebraucht  sein.  Die  Cliarpie  ist  entweder  eine  gescliabte, 
Linteum  rasum,  und  wird  dadurch  gewonnen,  dafs  man  die 
Leinewand  mit  einem  Messer  schabt,  oder  sie  besteht  aus 
cinzeln  ausgezogcnen  Faden,  Linteum  car  plum,  dereu 
Faden  4 bis  6 und  mehrere  Zoll  lang  sind,  welche  der  Lange 
nach  zusammengelegt  werden  und  die  geordnete  Cliarpie 
abgeben;  die  kurzen,  durcheinander  geworfenen  Faden  bil- 
den  die  sogenannte  robe,  verworrene  Cliarpie. 

In  England  bereitet  man  die  Cliarpie  im  Grofsen  fa- 
brikraafsig  auf  Maschinen.  (Beschreibung  der  in  England 
gebrauchlichcn  Cliarpie -Maschinen  in  Ehrlich's  chirurg.  Be- 
obacht.  Bd.  II.  Lpz.  1815.  Weifs  de  lintei  rasi  anglici  pa- 
randi  methodo.  Berol.  1827).  Die  eine  Seite  dieser  Char- 
pie  ist  glatt,  die  andere  dagegen  rauli;  will  man  sich  ilirer 
bedienen,  so  braucht  man  nur  die  benothigten  Stiicke  ab- 
zuschneiden;  so  manchen  Nulzcn  aber  aucli  diese  Art  von 
Cliarpie  besilzl,  so  manche  Mangel  bemerken  wir  auch 
an  derselben.  Wir  konnen  ihr  nicht  allc  dicjenigen  For- 
men  geben  wic  der  gewbhnlichen  Cliarpie,  aus  derselben 
z.  B.  keinc  Charpiekuchcn,  Bourdonnets,  Meschen,  Wieken, 
Pinsel  u.  s.  w.  bercitcn;  ferner  sind  wir  aufser  Stande  durch 
die  englische  Cliarpie  den  Wunden  und  Geschwi'uen  den 
erforderliclien  Druck  zu  geben,  miltelst  derselben  liefe  Wun- 
den u,  s.  w.  auszufiillen.  — Man  hat  in  Deutschland  ver- 
sucht  diese  englische  Charpie  nachzuahmen,  indem  man  aus 
einem  Sliick  Leinewand  die  Qucrfaden  bis  auf  einige  we- 
nige  ausziehen  liefs,  zwischen  zwei  derartigen  Leinewand- 
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stiicken  sogcnannte  gekrempelte  Charpie  legtc  und  das  Ganze 

prefste.  Eichheimer  (in  v.  Siebolds  Chiron  Bd.  II.  St.  3.) 

hat  nachstehendes  Ycrfahren  zur  Charpie -Bereitung  angc- 
geben:  mittclst  Kratzmaschinen  wird  die  rohe  Charpie  so 
bearbeitet,  dafs  sie  die  Beschaffenheit  der  Baumwolle  be- 
kommt;  diese  wild  nun  zwischen  zwei  Lagen  langer  Char- 
piefaden  gelegt,  diese  mil  Wasser  oder  mit  einer  Auflosung 
des  arabischen  Gummi  besprengt,  so  dafs  daraus  eine  Art 
Kuchen  geformt  wird,  den  man  12  — 24  Stunden  unter  eine 
Presse  bringt. 

ISoch  giebt  es  eine  andere  Art  Charpie  zu  verferligen, 
welche  darin  besteht,  dafs  man  ein  Sliick  Leinewand  mit 
einem  stumpfen  Eisen  schliigt,  gehackte  Charpie,  Char- 
pie hackee. 

Als  Surrogat  der  Charpie,  vorziiglich  in  Feldhospitalern 
oder  beiin  Feldverbande  hat  man  sich  des  Fla chses  be- 
dient,  den  man  durch  oxygenirte  Salzsaure  bleichen  lids,  um 
ihm  eine  weiche  Beschaffenheit  zu  geben.  Auch  ward  ge- 
wohnliches  W erg  hierzu  genommen;  beide  Substanzen  sind 
jedoch  viel  zu  hart  und  sollten  dalier  gar  nicht  als  Charpie 
gebraucht  werden.  Endlich  gehort  hierher  noch  die  soge- 
liannte  Charpiewatte;  dies  ist  gewohnliche  Watte,  welche 
namentlicli  bei  Behandlung  frischer  Wunden,  bei  Brand- 
wunden  und  auch  bei  eiternden  Gcschwurcn  vorgesclda- 
gen  wurde,  und  durch  welche  allein  diese  gehcilt  werden 

konnten. 

Die  Charpie  besitzt  an  und  fur  sich  durchaus  kerne 
besonderen  Heilkrafte,  erleichtert  jedoch  die  Hcilung  der 
Wunden  vermoge  ihrer  wolligen  Beschaffenheit,  Lcicliiig- 
keit  und  Geschmeidigkeit,  und  erfiillt  hierdurch  fast  aile  n- 
dicationen,  die  zur  Heilung  der  Wunden  noting  smd.  D.e 
Charpie  scliiitzt  die  Wunden  vor  aufsern  Einflusscn,  na- 
mentlich  der  Luft,  sie  saugt  die  Flussigkcitcn  cm,  die  sich 
aus  der  Wunde  ergiefsen,  sie  unterhalt  durch  ihren  Beiz, 
den  sie  ausiibt,  im  lebenden  Theil  eine  Circulation  der 
Safte,  die  Transpiration  und  Eiterung,  u.  s.  w.;  dabei  hat 
die  gewohnliche  Charpie  den  grofsen  \ror theil,  dais  man  sic 
schr  lciclit  anwenden,  und  in  alle  bebebige  Formen  brin- 

geu  kann. 
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Charplebauschchen. 

Die  Charpie  ist  daher  angezeigt:  1)  bei  Blutungen 
aus  Wunden,  namentlich  aus  kleinen  Gefafsen,  bei  paren- 
chymatosen  Blutungen.  Sie  wird  bier  entweder  als  reine 
robe  Charpie  oder  in  Verbindung  mit  stiptiscben  Mitteln  ge- 
braucht.  2)  Zur  Offenerhaltung  der  Wunden,  zur  Erwei- 
terung  derselben.  3)  Zur  Bedeckung  und  Beschiitziuig  der 
Wunden  gegen  aufsere  Einfliisse.  Damit  bei  der  Abnahme 
des  Verbandes  die  Cbarpie  nicht  an  den  Randern  der 
Wunde  klebt,  so  tbut  man  gut,  diese  mit  einem,  mit  Cerat 
oder  Oel  bestricbenen  Leinewandstreifen  zu  umgeben  und 
erst  dann  die  Wunde  mit  Cbarpie  zu  decken.  4)  Die  Cbar- 
pie wild  bei  wuchernden  Wunden,  die  sogenanntes  wildes 
Fleisch  bilden,  angewandt;  durcb  den  D ruck,  den  die  Char- 
pie  ausiibt,  wird  die  Caro  luxurians  in  Scbranken  gehalten, 
5)  Bei  stark  eiternden  Wunden  und  Gesclrwiiren,  bei  Kno- 
chenwunden.  6)  Zur  Ausfullung  von  Unebenlieiten  und 
Yertiefungen  des  Korpers,  bei  grofsen,  tief  liegenden  Wun- 
den. 7)  Endlich  dient  die  Cbarpie  zum  Trager  vieler  au- 
fsern  Heilmittel. 

Contraindicirt  ist  die  trockene  Charpie  bei  friscben, 
empfindlicben  Wunden,  Wunden  die  durcb  Verbrennung 
entstanden  sind,  und  bei  scbmerzhaften  Gescbwiii'en. 

Synonim.  Cctrpia,  Carbasa,  Linamcntum  s.  Lintcum  s.  Lintcamen- 
tum  carptum  s.  pasile,  delinamentum  sanarium,  Linamentum  tor- 
tile. Gr.  tiAto?  ftoioq , diuovooq,  tllpa,  tpnvoq  pozoq,  qvqoq  poioq, 
i-uo/tn,  d/i't]  odoi'(o)  qgimoq  poioq.  Carpey,  ausgefaselte  Leinewand. 
Franz.  Charpie.  Engl.  Lint.  Holl,  Gcschrabde  IVieken. 

Litter  atur. 

Terras  iiber  die  Eigenscbaften  u.  d.  Gebrauch  der  Cbarpie  in  der  Bc- 
bandl.  der  Wunden  und  Geschwure.  In  d.  Samml.  f.  pract.  Aerzte. 
Bd.  X. 

Ilichter’s  chir.  Bibliotbck,  Bd.  IX  u.  XI. 

lit  arnbilla  Abbandlung  liber  den  Gebrauch  der  Oxykrate  u.  der  trocke- 
nen  Cbarpie.  A.  d.  Ital.  Wien  177/.  E.  Gr  — c. 

CHARP1EBAEUSCHCHEN  ist  dasjenige  aus  Charpie 
bereitete  Ycrbandstiick,  welches  am  baufigsten  von  alien  den 
Formen  die  man  aus  Charpie  bildet,  gebrauch t.  Es  ist  bald 
rund,  bald  viereckig,  am  baufigsten  aber  oval.  Ehedem  ver- 
fertigte  man  das  Charpicbauschchen  aus  Federn  die  in  Lei- 
newand eingenabt  wurden  und  nannte  es  Federmeissel; 
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Charpicbauscbchen.  Charpieballen. 


jetzt  werden  sie  nur  aus  Cliarpie  und  auf  folgendc  Art 
gemacht:  Man  nimmt  lange  Charpic,  ordnet  diese  mit  dem 

Finger  oder  noch  Lesser  mit  dem  Kamra,  und  legt  diese 
Cliarpie  in  der  Mittc  uni,  wodurch  sie  cine  vicreckige  Form 
erlialt;  oder  man  fiilirt  urn  die  Mitte  der  Charpielage  locker 
einen  Faden,  schliigt  beide  Halften  zusammen,  kannnt  die 
Cliarpie  gleich  und  sclineidet  die  Faden  ab.  Will  man  ein 
ovales  Cliarpicbauscliclien  haben,  so  drelit  man  die  Faden 
der  Charpielage  nach  innen  um.  — I)as  Charpiebausclichen 
mufs  nickt  zu  dick,  gleichformig  und  glatt  sein;  die  Grtifse 
richtet  sich  nach  der,  der  Wunde;  sie  miissen  dalier  weder 
zu  grofs  noch  zu  klein  sein;  auch  taugt  es  nicht  wenn  man  zur 
Bedeckung  einer  Wunde  mehrere  Charpiebausclichen  nimmt. 
Bei  oberflachlichen,  platten  Wunden  wiihlc  man  diinne,  bei 
tief  liegenden,  stark  blutenden,  dickerc  Bauschchen.  Sie 
werden  tlieils  trocken,  llieils  befeuchtct,  mit  Salben  bestri- 
chen,  oder  mit  Pulvern  bestreui  angewendet. 

Synon.  Plagula  ex  filament  is  carptis  confecta,  Pulvil’us , Pluma- 
ceolum,  Plumaceau.  E-  Gr  e. 

CI4ARPIEBAEUSCHCHEN,  platte  und  rundc  sind 
gewohnliche  Plumaceaux  die  rund,  plait  und  diinn  sind, 
und  auf  folgendc  Weise  bereitet  werden:  Man  nimmt  cine 
geordnete  Lage  Charpic,  umgiebt  diese  in  ihrer  Mitte  mit 
einem  Faden,  befestigt  diesen  mit  2 Knotcn,  sclineidet  das 
eine  Ende  des  Fadens  kurz  ab,  fiihrt  das  anderc  miltelst 
einer  Nadel  durcli  den  Knoten,  sclineidet  hierauf  die  Char- 
pie  kiirzer  oder  langer  ab.  je  naclidem  man  dem  Bauschchen 
cine  grofsere  oder  kleiucre  Form  geben  will,  und  kamml 
die  Charpie  in  der  Rundc.  Man  bereitet  auch  diese  Biiusch- 
chen  aus  Leinewand,  die  man  rund  ausschneidet  und  durch 

die  Mitte  einen  Faden  zielit. 

Man  bedient  sich  diescr  Bauschchen  zum  Verband  der 
Trepandffnungcn  des  Schiidels,  bei  Fracturcn  dcr  Hirnschaale, 
zum  Verband  carioser  Knochcn  u.  s.  w. 

Synonimc.  Plumaceolum  rotundum  c linamentis  carptis  contextual. 

Glomus  linteum,  Orbiculus  linteus,  Sindon  de  Charpic.  E.  Gr— e. 

CHARPIEBALLEN.  Man  bereitet  entweder  aus  Char- 
pic oder  auch  aus  einem  Stuck  Leinewand  einen  Ball  von 
dcr  bcnbthiglen  Grol'se;  diesen  iibcrzicht  man  mit  zweiBun- 
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Charpiebausch,  Charpiekugel. 

delchen  Charpie,  die  in  der  Mitte  locker  mil  eincm  Faden 
umgebcn  und  kreuzweise  xibereinander  gclegt  sind,  so  dafs 
der  mit  diesen  Charpiebiindelchen  iiberzuziehende  Ball  ge- 
rade  in  der  Mitte,  also  da  wo  sich  die  Lagen  kreuzen,  zu 
liegcn  konnnt.  Hierauf  werden  die  Fiiden  der  Charpicbiin- 
delcben  iiber  den  Ball  gefiihrt,  und  dieser  dadurch  vollig 
bedeckt.  Man  bindet  dann  die  Fiiden  zusammen  und  schnei- 
det  sie  ab,  oder  breitct  sie  auch  auf  der  Oberlliiche  aus. 
Oder  man  bereitct  eine  Lage  langer  Charpie,  umgiebt  da- 
mit  den  Ball  und  bindet  iiber  diesen  die  Fiiden  zusammen; 
auch  kann  man  statt  eiuer  zwei  Lagen  Charpie  nehmen,  und 
bindet  diese  ober-  und  untcrhaJb  des  Balls  zusammen.  An- 
dre bilden  einen  Ball  aus  Charpie  und  uberziehen  ihn  mit 
Leinewand.  — Fruher  bedienlc  man  sich  des  Charpieballs 
zur  Bedeckung  des  Bauclirings  nach  Herniotomien,  wodurch 
man  Vorfiille  der  Diirme  verhiiten  wollle.  Jelzt  gebraucht 
man  sie  zum  Tamponiren,  Ausfiillen  von  Holden. 

Synon.  Glomus  linteum  ex filamcntis  linteis  confectum,  Pila.  Char- 
piekugel. Knopf.  Franz.  Pelotte.  E.  Gr  — e. 

CHARPIEBAUSCH.  Man  nimmt  eine  Oehrsonde,  stellt 
diese  senkrecht,  belegt  sie  von  alien  Seitcn  mit  langen  Char- 
piefiiden,  so  dafs  die  Mitte  derselben  imrner  an  einer  Scite 
bleibt.  Hierauf  lcgt  man  mehr  oder  weniger  lockere  Char- 
pie, dariiber  wieder  eine  Lage  Charpie,  schliigt  diese  unter- 
wiirts  urn  und  bildet  so  einen  runden,  gleichformigen  Bausch. 
Man  kann  auch  noch  ein  Sindon  nehmen,  seine  Fiiden  durch 
die  Mitte  des  Bausches  fuhren  und  dadurch  jene  bedeckcn. 
Auch  kann  man  eine  starke  Lage  geordneter  langer  Char- 
pie nehmen,  schliigt  die  Fiiden  um  oder  sc'hneidet  sie  ab, 
und  kann  so  dem  Bausch  eine  viereckige,  runde,  ovale  Ge- 
stalt gebcn.  Fruher  bereitete  man  den  Charpiebausch  aus 
Werg  und  nannte  ihn  dann  Etoupade. 

Man  braucht  den  Charpiekuchen  zur  Bedeckung  gro- 
fserer  Wundfliichen,  z.  B.  nach  Amputationen  derBriistc,  wo 
die  "W  unde  per  secundam  intentionem  geheilt  werden  soli. 

Synon.  Charpiekuchen.  Pulvillus  vel  Fasciculus  e linamentis  vel 
laceratis,  vel  carptis  confectus.  Franz.  Gateau,  appareil.  K.  Gr— e. 

CHARPIEKUCHEN.  S.  Charpiebausch. 
CHARP1EKUGEL.  S.  Charpiebalien. 
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CHARP1EME ISSEL  ist  eine  aus  Charpie  gebildete,  co- 
nisch  geformte  Rolle,  die  man  folgender  Weise  verfertigt: 
Man  niramt  eine  Lage  geordneter  Charpie,  biegt  diese  urn, 
legt  hierauf  cine  zweite  kiirzere,  eine  dritte,  vierte  u.  s.  w., 
welch e alle  immer  kiirzer  scin  miissen,  und  die  immer  auf 
die  erstere  zu  liegen  kommen.  Darauf  biegt  man  in  der 
Mitte  alle  Lagen  um,  so  dafs  die  liingste  die  ubrigen  be- 
deckt.  Ist  difes  geschehen  so  umwickelt  man  das  Ganze  mit 
cinem  Faden,  schneidet  die  Charpiefadcn  ab,  fiihrt  den  Fa- 
den  durch  die  Mitte  nach  dem  Kopf  und  lafst  ihn  hangen. 
Oder  man  nimmt  eine  Lage  geordneter  Charpie,  umwickelt 
diese  in  einer  geringen  Entfernung  vom  kopfe  anfangend, 
mit  einem  Faden  bis  zur  Mitte,  schltigt  das  nicht  umwickelte 
Ende  iiber  das  umwickelte,  und  bindet  die  Charpie  da  wo 
die  Umwickelung  aufhort  mit  einem  Faden  fest  zusammen. 
Man  braucht  den  Charpiemeifsel  zur  Offenerhaltung  der 
Abscesse,  Fisteln,  der  Wunden  nach  Operationen  der  Atre- 
sien,  etc. 

Hieher  gehoren  auch  die  sogenannten  Quell  me  its  ei, 
Turundae  intumescentes  s.  tumescentes,  lentes 
s’enflantes,  welche  ehedem  haufig  gebraucht  und  aus  dem 
Marke  des  Flieders,  der  Gentian -Wurzel,  aus  zusammenge- 
rolltem  Pilaster,  Pergament,  getrockneten  Feigen,  Pommeran- 
zen,  u.  s.  w.  gefertigt  wurden. 

■ ■ ■ • * 1 1 i J _ . . • a.  r/  /I 


gebraucht,  bei  Wunden  nach  der  Operation  des  tmpyems, 
nach  der  Punction  der  Blase,  des  Wasserbruchs,  bei  Bauch- 
wunden,  Fisteln,  lief  liegenden  Abscessen,  bei  Blutungen  aus 

der  ISase,  u.  s.  w. 

Synon.  Mcsclie.  Docht.  Tacht.  E.  Gr  c. 

CHARPIEPINSEL  werdcn  auf  zwiefachc  Weise  be- 
reitet;  man  nimmt  entweder  lange,  getrockncte  Chaipie  A 


. Turunda,  Turundula , Penicillum,  Turonde, 

E.  Gr  — e. 
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Cliarpiepolster.  Charta. 

den,  umwickclt  diese  mit  einem  Faden,  so  dafs  an  beiden 
lEndcn  i Zoll  langc  Kopfe  iibrig  blciben,  die  man  durch- 
schneidet  und  kammt;  oder  man  befestigt  eine  Charpiclage 
an  einem,  mit  einem  Einschnitt  versebenen  Stabchen,  und 
bildet  so  den  Pinsel,  dcssen  man  sich  zur  Reinigung  tief  ge- 
legener  Wunden  und  Geschwiire  bedient,  oder  auch  dazu, 
um  zu  ihnen  Arzncien  zu  bringen. 

Synon.  Wundpinsel.  Turundae  falsae,  Penicillus.  Franz.  Pinccau, 
brosse.  E.  Gr  — e. 

CHARPIEPOLSTER.  S.  Bourdonnet. 

CHARPIEROLLEN  werden  aus  einer  etwas  starken 
langen  Lage  Charpie  gefertigt,  welche  man  in  der  Mittc  mit 
einem  Faden  bindet,  beide  Faden  umbeugt  und  sie  abschnei- 
det.  Man  benutzt  die  Cbarpierollen  zur  Ausftillung  von 
Holden  um  Blutungen  die  aus  ihnen  kommen,  dadurch  zu 
stillen;  aucli  dienen  sie  als  Erweiterungsmittel  der  Fisteln 
u.  s.  w. 

Synon.  Charpiestopscl,  Tampon,  Glomus , Glomus  rotundum.  Franz. 
Tampon  de  charpie , plumaccau  rond.  E.  Gr  — e. 

CH ARPIEST OEPSEL.  S.  Charpierollen. 
CHARPIEWALZER.  S.  Bourdonnet. 

GHARPIEW ATTE.  S.  Charpie. 

CHARPIEWELGER.  S.  Bourdonnet. 

CHARTA,  Papier  wild  in  der  Chirurgie  in  manchen 
Fallen  als  ein  aufserliches  Mittel  angewandt.  Zur  Blutstil- 
lung  aus  der  Nase  bedient  man  sich  des  Losclipapiers, 
Charta  hibula,  welches  in  Kugcln  geformt  und  mit  einer 
Saure  getriinkt  in  die  Nasenhohle  eingebracht  wird.  Blaues 
Zuckerpapier,  Charta  nietae  sacchari  coerulea,  wendet 
man  mit  Campher  bestrichen,  oder  mit  Bleiweifs  iiberstreut 
bei  dem  Erysipelas  an,  indem  man  damit  das  Glied  umwik- 
kelt;  feines  Sc hreib papier,  Charta  epistolaria  alba,  Iiefs 
man  ehedem  mit  Weingeist  tranken  und  damit  excoriirte 
Hautstellcn  bedecken;  ebenso  benutzte  man  zu  diesem  Zwecke 
das  Goldblattchen  papier,  Charta  aurifoliata.  Mit 
W a ch  s getranktesPapier,  Charta  per  ceram  tracta,  wird 
statt  des  Wachstuchs  angewendet,  zum  Verband  der  Fonta- 
nellen  gebraucht.  Theerpapier,  Charta  per  picem  liqui- 
dam  tracta,  ist  ein  aufserst  wirksames  Mittel  bei  Rlieuma- 
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Chateauneuf. 


tismen.  Endlicli  wird  die  Pappe,  Charta  conglutinata,  zu 

Schienen  angcwandt.  E'  Gr  c‘ 

CHATEAUNEUF.  Diese  verkaltnifsmatsig  nockweni- 
ger  bekannten  Mineralquellen  entspringen  in  der  Gemeinde 
dieses  Namens,  vier  Lieues  von  Rioin,  sechs  von  Clermont- 
Ferrand,  eine  von  Saint-Gervais  entfernt,  im  Departement 
du  Puy  de  Dome.  Man  unterscheidet  1)  die  Mineralquel- 
len  von  Bor  das  und  2)  die  Mineralquellen  von  Mentis. 

1)  Zu  den  Mineralquellen  von  Bordas  gekoren: 

a ) Le  grand  Bain  von  24°. 

b)  Le  Bain  de  M.  Chevarrier  von  24°.^ 

c)  Le  Bain  rafraichissant  von  24  bis  25°. 

Aufser  diesen  Quellen  ist  hieher  noch  la  Source  du 

Petit- Rocker  von  16°  zu  zaklen. 

2)  Zu  denen  von  Meritis  dagegen  reclinct  man: 

a)  Le  grand  Bain  ckaud  von  31°. 

b)  Le  Bain  tempere  von  25°. 

Aufser  diesen  Mineralquellen  sind  nock  mekrere  andere 
zu  erwahnen,  welcke  zerstreut  in  der  Gemeinde  von  Cka- 
teauneuf  zu  Tage  kommen,  von  welcken  sick  die  Mineral 
quelle  von  Birard,  von  16°,  durck  iliren  Rcicktkum  von 

Koklensaure  selir  auszeicknet. 

An  festen  Bestandtkeilen  entlialten  die  Mineralquellen: 
sckwefelsaures  Natron  und  Kali,  salzsaures  Natron,  koklen- 
saures  Natron,  kolilensauren  Kalk  und  Talkerde,  vegetabi- 
liscli - animaliscken  Extraktivstoff,  Kieselerde  und  Spurcn  von 
Eisenoxyd,  — an  fliicktigen:  koklensaures  Gas,  tkedweise 

auck  Sckwefelwassersto ffgas. 

Benutzt  werdeM  sie  in  Form  von  Wasscr-  und  Douche- 
badern,  von  Mount  Mai  bis  Endo  Oklober  z““ 
bedient  man  sicl,  der  nahe  gelegenen  Mmeralquelle  von  C.ha- 

tel  - Guy  on.  (Ycrgl.  Ckatel-Guyon.) 

Colin  empfieklt  die  Mineralquellen  zu  C.  m den  ge- 
nannten  Formen  bei  chroniscken  Rkeumatismen,  atomseker 
Gickt,  Coxalgie,  veralteten  Gesckwuren,  Sckleimflussen  und 
anderen  Krankkeiten  des  Uterinsystems. 

LJU.  Precis  l.istorique  sur  les  car.x  mineralcs  les  plus  usktics  en  Md- 
decine  par  J.  L.  Alibert.  Paris  182G.  p.  269. 


Chateldon.  Chatel- Gujon. 


417 


CHATELDON.  Der  Ort,  von  welchem  die  bei  dem- 
selbcn  entspringenden  Mineralquellen  iliren  Namen  erhiel- 
ten,  liegt  iin  Departement  du  Puj  de  Dome,  drei  Lieucs 
von  Vichy,  scchs  von  Clermont-Ferrand  und  Riom  entfernt. 
Man  unterscheidet  zwei  Mineralquellen:  1)  La  Source 
des  Vigncs  und  2)  La  Source  de  la  Montagne,  von 
welchen  die  erste  die  crgiebigste  ist.  Beide  sind  kail,  von 
einem  prickelnden,  spiiter  alkalischen,  gelinde  zusammenzie- 
henden  Gcschmack,  und  enthalten  nacli  Desbret  sehr  viel 
kohlensaurcs  Gas,  ■ — an  feslen  Bestandtheilen:  kohlensaure 
Talkcrde,  kohlensauren  Kalk,  salzsaurcs  Natron  und  kohlen- 
saures  Eisen. 

Zu  einer  bis  drei  Pinten  getrunken,  wirken  sic  gelinde 
eroffnend,  die  Verdauung  starkend,  und  werden  geriihmt 
bei  Schwache  des  Magens  und  Darmkanals,  Stockungen, 
Hypochondrie,  Hysteric,  Schleimflussen  und  chronischen  Lei- 
den der  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  von  Schwache. 

L i 1 1.  Manuel  des  eaux  minerales  de  la  France  par  Pli . Patissier. 
Paris  1818.  p.  288. 

Precis  historique  sur  les  ennx  minerales  les  plus  nsitces  en  Medecinc 
par  J.  L ■ Alibert.  Paris  1826.  p.  286.  O — n. 

CHATEL -GUJON.'  Bei  dem  Orte  dieses  Namens,  nur 
eine  Lieue  von  Riom  im  Departement  du  Puy  de  Dome, 
entspringen  mehrere  Mineralquellen,  von  welchen  die  be- 
kannteste  den  Namen  la  Source  d’Asan  fiihrt.  Ihr  Was- 
ser  ist  klar,  von  einem  etwas  stechenden,  bitterlich-sauer- 
lichen  Geschmack,  hat  die  Temperatur  von  30°  Centigr.  und 
enthalt  nach  Cadet's  Analyse:  salzsaurcs  Natron,  schwefel- 
saure  Talkerde,  kohlensauren  Kalk,  kohlensaure  Talkerde 
und  kohlensaures  Eisen. 

Man  benutzt  es  vorzugsweise  als  Gelrank.  In  diescr 
Form  wirkt  es  leiclit  berauschend,  auflosend,  eroffnend,  und 
wild  zu  zwei  bis  drei  Glasern  des  Morgens  geriilimt  bei 
Slorungen  der  Verdauung,  Schwache  des  Magens  und  Darm- 
kanals, Stockungen,  so  wie  bei  Krankhciten  des  Uterinsy- 
stems,  namentlich  bei  Suppressionen,  Chlorosis  und  Fluor 
alb  us. 

fhiufig  verbindet  man  den  innern  Gcbrauch  dieses  Mi- 
Mcd.  cliir.  Encycl.  VII,  Bd.  27 


Chaudcs  Mgues. 

neralwassers  mil  dem  aufsern  der  italic  gelegenen  Heilquel- 
len  von  Chateauneuf,  (Vcrgl.  Chateauneuf.) 

Litt.  Manuel  des  eaux  minerales  de  la  France  par  Ph.  Patissier. 
Paris  1818.  p 274. 

Prfci.  hi..oriqa.  «*  lcs  c„,  lc,  Pl«>  >»,.&.  «n  Mcl.e.o. 

par  J.  I"  Alibert.  Paris  1826.  p.  272. 

CHAUDES  AIGUES,  nicht  zu  verwcchseln  mit  Ai- 
gues  Cbaudes,  im  Dep.  des  Basses  - Pyrenees.  (Vergl. 

Encvklop.  Worterbucb.  Bd.  II.  S.  3.) 

Diese  kleine , nacli  iliren  beifsen  Mineralquellen  be- 
nannte  Stadt,  Uegt  im  Departement  du  Cantal,  sechs  Lieues 
von  Saint-Flour,  zwblf  von  Rhodez,  funfzehn  von  AunUac. 
Die  Ouellen,  friiher  bekannt  unter  dem  Namen  Calentes 
Baiae,  sind  von  einer  sebr  hohen  Temperatur.  Die  vorzug- 
licbste,  heifseste  und  wasserreichste  Quelle  ist:  La  ouice 
du  Parc,  weniger  beifs  la  Source  du  ™ou in  u 
Banc.  Aufser  diesen  zablt  Cb.  A.  nocb  mehrere  ibe  ma- 
quellen,  welche  aber  nur  in  der  Temperatur  abweichend, 
von  den  zwei  genannten  Hauptquellen  nicht  wesentbcb  ver- 

schieden  scbeinen. 

Die  Temperatur  der  einzelnen  Quellcn  wird  versclne- 
dendich  bestimmt;  die  der  Source  du  Parc  ketragt,  nac  i 
Alibert , 88°  Centigr.,  nach  Chevalier  dagegen  nur  80  Gen- 

tier.  (60°  Reaum.).  . , ,. 

Ihr  Wasser  ist  Mar,  durchsiehtig,  ohne  emeu  bemerkba- 
ren  Schwefelgeruch  und  einen  bestiminten  Geschmack,  sebr 
weich,  fast  fettig  ansufiiblen-,  der  Eimvirkung  der  atmospta- 
rischen  Luft  ausgeaetet  nur  einen  sebwachen  “j.crarU  en 
Niederschlag,  zuweilen  ein  fettiges  Hiiutchen  auf  der  Obcr- 

tlache  bildend.  , .be  von  Bulkier  und 

Chemisch  analysirt  wurde  dasseine 

lieuerdings  von  Chevalier.  <> 

Chevalier  fand  in  zwanzig  Litres  passer:  1)  Spure 

von  bydrothionsaurem  Ammonium,  2)  cine  eigenthumbche 
animabscbe  Substanz  und  aufser  diesen : 3)  nocb  an  festen  l c- 
standtheilen  18  Gramm.  8G  Centigr.  und  zwar  m folgendcm 
Verhaltnifs: 
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Kohlensaures  Natron 11,8400. 

Salzsaures  Natron 2,6376. 

Kieselerde  mit  kohlensaurem  Natron 0,5600. 

Schwefelsaures  Natron 0,6505. 

Salzsaure  Bittererde 0,1395. 

Kohlensaure  Kalkerde 0,9200. 

Koldensaure  Bittererde 0,1600. 

Eisenoxyd 0,1200. 

Erdharz  (Matiere  bititmineuse) 0,1200. 

Kieselerde 1,6000. 

Kieselerde  mit  Kalkerde  verbunden 0,0400. 

Spuren  von  Kali  und  -Verlust 0,0724. 

18,8600. 


Obgleich  Patissier  behauptet,  dafs  das  Thermalwasser 
keine  Gasarten  enthalt,  so  behauptet  doch  Chevalier,  dafs 
sicli  aus  dem  Wasser  des  Bassins  kohlensaures  Gas,  mit 
Slick-  und  Sauerstoffgas  vermischt,  entwickele;  — Grassal 
will  aufser  kohlensaurem  Gas  in  der  Source  du  Moulin  du 
Banc  Spuren  von  Schwefelwasserstoffgas  gefunden  haben. 

Getrunken  wirkt  das  Thermalwasser  gelinde  eroffhend. 
Unpassend  ist  dasselbe  mit  Karlsbad  verglichen  worden;  pas- 
sender  mit  Plombicres.  Chevalier  halt  Ch.  A.  nur  fur  noch 
wirksamer  als  P. 

Alibert  zufolge  wild  dasselbe  benutzt  als  Getrank,  Bad 
und  Douche,  und  von  Verdier  besonders  geriihmt  bei  Neu- 
ralgien,  Anchylosen  und  Lahmungen. 

Littera  tur. 

Berthier,  in  Bulletin  de  la  Societe  philomatique.  1810.  Octobrc. 

Alibert,  nouvcaux  eleraens  de  therapeutique  et  de  matiere  medicale.  cd. 

3.  T.  II.  p.  705. 

Ph.  Patissier,  manuel  dcs  eaux  rnindrales  de  la  France,  p.  488. 

Precis  liistorique  sur  les  eaux  minerales  les  plus  usitees  en  Mddecinc 
par  J.  L.  Alibert.  1826.  p.  89. 

A.  Chevalier,  essai  sur  Cliaudes  - Aigues , Departement  du  Cantal,  ct 
analyse  chimique  de  scs  eaux  minerales -tliermales  de  cette  ville,  cn- 
treprisc  par  l'ordrc  du  ministere  de  l’interieur,  Paris.  1828. 

O — n. 

CHEILALGIA,  der  Lippenschmerz  (von  to  %e~dog 
und  to  alyoq,  der  Schmerz).  Dieser  Name  bezeichnet  ein 
bald  mehr  oder  weniger  schinerzhaftcs  Lippeniibcl,  und  kann 

27  * 
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rlasselbc  ball  in  einer  raebr  oder  wcniger  vcrbreitctcn  odor 
nmschriebcnen  Gcschwulst  an  den  Lippen  oder  dcr  gany.en 
Lippen  bestehen,  bald  aber  auch  in  einer  .nehr  oder 
eer  schmcrzbaften  Eiteiung  dersclben  semen  Grand  babcn. 

CHEILOCACE,  dcr  YVasserkrebs.  S.  Cancer  aquaticus. 
CHEILON,  Chi  Ion  (von  yelhov,  labeo)  wil'd  Jcmaiul 
genannt,  der  grofse  Lippcn  hat.  E.  Gr-e. 

CHE1LONCUS.  S.  Cheilophyma. 

CHEILOPHYMA,  Lippengewachs,  Lippengeschwulst 
(von  yuXog,  Lippe  und  QVfia,  Gewachs).  1st  ein  isolirt  stc- 
hendcr,  umschriebener  Auswuchs  oder  Knoten,  der  anfangs 
nicht  roth  und  nicht  entziindet  ist,  aber  gleich  einer  scliwar- 
zen  AVarze,  nach  mechanischen  Reizungen,  besonders  e)  ®n 
und  Kratzen,  w ozu  man  wohl,  wegen  ernes  biswei  cn  )u 
kenden  Gefiihls  in  demselben,  zu  kratzen  aufgefordert  wird 
und  das  brennend,  juckend,  schmerzhaft,  entziindet  nassend, 
excoriirt  und  geschwiirig  werden  kann.  Es  erschem  oft 

als  cine  braunc  oder  schwarzlicke  AVarze,  oder  als  cm  hart- 

licher  Knoten  mit  flachem  Grunde  aufsitzend  oder  ist  in 
seltenen  Fallen  an  einem  diinnen  Stiel  locker  befestigt,  und 
scheint  sich  aus  einer  verlangerten  Hautpapillc  entwicke 

ZU  ^riommen  am  haufigsten  an  der  Eichcl,  derYorhaut, 
den  Schamlippen,  besonders  den  kleinern,  der  Mastdarmoft- 
nung,  besonders  den  Mundwinkcln,  an  den  Augenhdern, 
bezugsweise  an  deren  Randern,  iiberhaupt  am  o tern  da 
VOr  wo  die  aufsere  Haul  sich  zur  mnern  umsch  agt. 
Nach  anhaltenden  Reizungen,  besonders  beim  Bestehen  an- 
derweitiger  Dyscrasieen,  gehen  sie  leicht  in  stmkende  G - 
schwure!  mit  zarten  umgeworfenen  Random  und  schwam- 
miger  Wucherung  fiber,  wobei  cine  schmulz.ge,  oft  schm.e- 
ri;e  und  scharfe,  bisweilcn  blutigc  Jauche  abgcsondert  wird, 
woraus  nicht  selten  wahre  Krebsgeschwiire  entslehen  die 
dem  Hautkrebs  zugezahlt  werden  konnen,  wo  auch  der  Chei- 

lophyma  erwahnt  wordcn  ist. 

So  lange  sie  noch  excoriirt  sind  und  uutcr  dcr  Hau 
als  cin  schmerzloser,  bisweilcn  nur  juckender  Knoten  hc- 
gen,  lassen  sie  sich  durch  Quecksilbereinreibungen  nut  Opium, 
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und  wenn  sie  starker  jucken,  wrohI  schon  die  Epidermis  ge- 
platzt  ist  und  sie  von  Zeit  zu  Zeit,  besonders  nach  heftigem 
Kralzen  starker  brennen  und  nassen,  mit  Sublimatwasser 
(schwachem),  mit  geringer  Zugabe  von  Opiumtinctur , mit 
schwachen  Phagadanischem  "Wasser,  taglich  ofters  mit  C.om- 
pressen  aufgelegt,  heilen.  Sind  sie  einmal  zu  hartnackigeu 
Geschwiiren  entartet,  so  behandele  man  sie  wie  jedes  an- 
dere  Krebsgeschwiir,  und  wo  es  angeht  mache  man  deren 
Exstirpation.  U — n. 

CHEILORRHAGIA  (von  ytfAog  i.  e.  labium , Lippe, 
und  dm,  tlicfsen),  haemorrhagia  labiorum,  Blutflufs  der 
Lippen,  Lippenblulung,  — ein  wenig  gebrauchliches  Wort, 
durch  welches  weniger  eine  bestimmte  Kraukheitsform , als 
ein  mehrcren  Krankheiten  gemeinschaftliches  Symptom,  (z.  B. 
bei  Gsschwiiren  und  Wunden  der  Lippen,  dem  Wasser- 
krebs,  dem  Scorbut,  so  wie  eine  vicare  Blutung  aus  den 
Lippen  bei  fehlender  Menstruation  u.  s.  w.)  bezeichnct  wird. 

S - t. 

CHEIMETLON.  S.  Congelatio. 

CHE1RANTHUS.  Eine  Ptlanzengattung  zur  naturlichen 
Ordnung  der  Cruciferae  und  Lirtnes  Tetrudynamia  Stli- 
quosci  gehorig.  Hire  Kennzcichen  sind  nach  de  Candolle: 
Der  Kelch  schliefst  an,  zwei  Rlattchen  hahen  an  der  Basis 
cine  sackformige  Hervorragung.  Die  Schote  ist  rund  oder 
zweischneidig,  zwcifacherig,  zwciklappig,  und  hat  am  Ende 
cine  zweilappige  oder  kopfformige  liingere  oder  kiirzere 
ISarbe,  wodurch  sie  sicli  von  Matthiola  unlerscheidet,  deren 
Narbe  nicht  allein  zweilappig  ist,  sondern  deren  Lappen 
auch  auf  dem  Riicken  sehr  verdickt  sind  oder  einen  horn- 
arligen  Eortsatz  habcn.  Die  allgcmein  bekannten  Levkojen, 
welch e Linne  zu  Cheiranthus  rechnete,  gehiiren  jetzt  zu 
Matthiola. 

1)  Ch.  Cheiri  Linn.  Willd.  spec.  3.  p.  516.  Gelbe  Violc, 
Goldenlack.  Ein  Staudcngcwachs,  zuweilen  strauchartig,  zu- 
weilen  nur  zwcijahrig,  von  2 — 4 FufsHohe,  mit  lanzettfor- 
migen  Blattern,  ziemlich  grofsen,  gclbcn,  wohlriechcndenBIu- 
mcn,  linienfonnigen  Scholen,  an  deren  Ende  sich  eine  zwei- 
lappige Narbe  mit  zuruckgebogenem  Lappen  befindet.  Sie 
ist  glatt,  oder  hat  zweigcthcille  angcdriickte  Haarc.  Sie 
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wackst  im  mittlern  unci  siidlicken  Europa  an  Felsen,  Mauern, 
auf  Sclmtt  u.  s.  w.,  und  ist  schon  seit  langer  Zeit  in  den 
Garten  gebauet  worden,  wo  man  besonders  die  geflillte  Ab- 
art  mit  dunkelbraunen  Blumen  scliatzt,  welcke  Golden  Lack 
genannt  wil  d.  Die  Blumen  waren  sonst  ein  vielgebraucktes 
Heilmittel  um  die  Menstruation  oder  den  Lockientlufs  zu 
befordern;  aucli  bediente  mansich  ihrer,  um  die  sogenanuteu 
Verstopfungen  im  Unterleibe  aufzulosen.  Man  bediente  sich 
des  ausgeprefsten  Saftes,  oder  dcs  Aufgusses,  oder  auck  des 
Pulvers.  Auch  hatte  man  ein  destillirtes  Wasser  und  em 
gekocbtes  Oel  davon.  Jetzt  wird  die  Pllanze  niclit  mehr 
gebraucht.  S.  Murray  Appar.  med.  2.  p.  417.  L — k. 

CHEIRAPSIA  (von  yn(j,  die  Hand  und  cmrw,  ich  be- 
riihre),  wird  das  sanfte  Reiben  des  Korpers  nack  dem  Bade, 
auck  wokl  das  Manipukren  beira  Magnetisiren  genannt. 


CHEIRI.  S.  Ckeirantlius. 

CHEIRIATER.  S.  Chirurgus. 

CHEIR.ISMA,  Ckeirismus,  Ckeirini,  Ckeirixis 
(von  yuniCa,  ick  behandle  mit  der  Hand).  Man  verstekt 
kierunter  jede  ckirurgiscke  Handkabung,  wodurck  Heilung 

bewii'kt  wird.  Et  Gr  e' 

CHEIRONIUM.  S.  Ulcus. 

CHELA  (von  yr]b],  Krebs)  werden  mekrere  ckirurgi- 
scke Instrumente,  die  gespalten  sind,  genannt,  wie  z.  B.  ckc 

Kornzange,  der  Geifsfufs.  E'  Gl  e' 

CHELIDONIUM.  Diese  Pflanzengattung  gekort  zur 
Klasse  Polyandria  Monogynia  und  zur  naturkeken  Ordnung 
der  Papaveraceae.  Der  Kelcli  ist  zweiblatti ig.  ^V  iei  L u 

‘ . n..  • . • ft*  rtid/r  V W OI_ 


Sckollkraut,  Sckwalbenkraut.  nine  seur  gcu.cmu  ~ 

dm-ck  ganz  Europa  an  Hecken,  Zaunen  und  Waldrandern, 
welcke  sick  durck  den  kaufigen  gelben  Salt  auszeicknet, 
den  sie  bei  jeder  Verwundung  ergiefst.  Sie  wird  1 — - 
Fuls  hoch,  der  Stamm  ist  sekr  astig,  die  Blatter  sind  be  er- 


E.  Gr  — e. 


mpnklaifpr  T)ie  TCansel  ist  sckotenfoi  mig, 


ormig,  einfacherig,  zwei- 
dor  nasis  bis  zur  Spitze 


Chelidonium. 
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formig  mit  abgerundeten , eingeschnitteuen  und  gezahntcn 
Lappen.  Die  Blttten  sind  gelb,  die  Schoten  lang  und  der 
Samen  giinzlich  schwarz.  Die  ganze  Pflanze  bat  einen  bit- 
tern unangenehmen  Geschmack;  aber  ihre  Scharfe  ist  sehr 
gering  und  es  ist  nicht  noting,  sie  auf  denv  Giftboden  auf- 
zubewahreu.  Auch  die  narkotische  Wirkung  scheint  nur 
geringe,  denn  der  Saft  erweitert  die  Katzenpupille  sehr  we- 
nig.  Des  auffailenden  gelben  Saftes  wegen  ist  die  Pflanze, 
sowohl  Kraut  als  Wurzel  ( lierba  et  radix  Chelidona  seu 
Hirundinariae),  scbon  seit  langer  Zeit  zur  Arznei  gehraucht 
worden;  docb  wird  jetzt  nur  noch  das  Kraut  angewendet 
und  zwar  nieisteus  im  friscben  Zustande,  denn  das  am  bciu- 
figsten  gcbraucbte  Extractum  Chelidonii  soil  nacb  der  neuen 
Preufsiscben  Pharmacopoe  aus  dem  friscben  Kraute,  wie  die 
Extracte  narkotiscber  Pflanzen  bereitet  werden.  Wir  baben 
auch  eine  Menge  chemiscber  Analysen  von  diesem  Kraute; 
die  letzte  mit  Beurtheilung  der  iibrigen  verfafste,  ist  von 
Leo  Meyer  (s.  Jahrb.  d.  Pbarmac.  v.  IV.  Meifsner.  1827.  1. 
169.).  Er  versucbte  zuerst  das  Alkaloid  aufzufmden,  wel- 
ches Godefroy  angegeben  hatte,  konnte  aber  weder  durch 
essigsaures  Blei,  nocb  durch  Magnesia,  noch  durch  Ammo- 
nium defsgleichen  entdecken.  Durch  die  Destination  mit 
Wasser  konnte  er  kein  Oel  abscheiden;  auch  hatte  das  Was- 
ser  nicht  die  geringste  Scharfe.  Er  fand  darin:  eine  Art  von 
Pflanzeneiweifs,  das  sich  pulverig  zeigte,  Gummi  und  einen 
farbenden  Extractivstoff,  Traganlstoff  oder  Bassorin,  thierisch- 
vegetabihsche  Materie,  und  einen  braunrothen,  sehr  bittern, 
narkotisch  riechenden  Extractivstoff,  der  auch  mit  Wasser 
ein  starkriech endes  Destillat  gab,  die  Katzenpupille  erwei- 
tert und  zu  15  Gr.  in  2 Unzen  Wasser  gelost,  einerKatze 
eingcspritzt,  narkotische  Wirk ungen  hervorbrachte,  jedoch 
sie  nicht  todtete.  Es  war  aber  von  diesem  Stoffe  nur  3,4  in 
Hundert  Theilen  des  trockencn  Krautes  vorhanden.  Ferner 
Harz,  welches  nacli  den  Versuchen  des  Verf.  aber  keine  Scharfe 
enthielt.  Ueberdiefs  fand  er  viele  Salze  in  dem  Kraute,  die 
er  doch  nur  oberflachlich  untersuchte.  L — k. 

Wirkung.  Seinen  Wirkungen  nach  steht  das  Cheli- 
donium majus  zwischen  der  Klasse  der  scharfen  und  scharf 
narkotischen  Miltel  in  der  Mitte. 
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Innerlich  in  inafsigen  Gaben  gercicht,  wirkt  dasselbc  rei- 
zend  auf  das  Driisen-  und  Lymphsystem,  die  Resorption 
befordernd,  specifik  auf  das  Leber-  und  1 fortadei  system. 

In  grofsen  Gaben  wirkt  es  ahnlick  den  scliarf  narkoli- 
schen  Mitteln.  Orfilas  Yersuclien  zufolgc  ( Orfila  Toxico- 


logie  iibers.  von  Hermbstddt,  Bd.III.  S.  72)  bewirkten  vier 
Unzen  des  frisch  ausgeprefsten  Saftes,  oder  drei  Drachmen 
des  Extrakts,  bei  Hunden,  Gefiibllosigkeit,  Lahmung,  nacli 
einigen  Stunden  Tod,  und  die  Obduktion  zeigte  bedeutende 
Blutanhaufungen  in  der  Lunge  und  der  Leber. 

Die  Formcn,  in  welchen  man  die  Herba  Clielid.  map 
benutzt,  sind  die  des  Extract,  und  des  Succ.  rec.  ex- 
pressi. 

1)  Das  Extr.  Chelidonii  wird  taglich  zu  einer  halben  bis 
ganzen  Drachme,  in  V/asser  gelbfst,  oder  in  Pillenform,  am 
haufigsten  gegeben. 

2)  Seltener  der  Succ.  rec.  express.  Herb,  et  Radicis  Cheli- 
donii,  die  wirksamste  Form.  Man  benutzt  ihn  als  Fruhlings- 
kur,  reicbt  ihn  zu  einem  Skrupel  bis  einer  Drachme  taglich 
zwei  bis  dreimal  und  zwar  mit  ahnbchen  Resolventibus,  dem 
frisch  ausgeprefsten  Safte  von  Herb,  et  Rad.  Taraxaci,  Rad. 
Graminis,  Hb.  Fumariae  und  ahnlichen  Mitteln. 

Angewendet  hat  man  es  innerlich  als  auflosendes  Miltel 
bei  Stockungen,  so  wic  zur  Verbesserung  dcr  Mischungs- 
verhaltnisse  der  Safte  bei  Dyskrasieen,  und  zwar  vorzugs- 
weise  in  folgenden  besondern  Krankheitsklassen: 

1)  bei  Stockungen  im  Leber-  und  Pfortadersystem,  V er- 
hartungen  der  Leber,  Gallensteincn,  Hamorrlioidalbeschwer- 
den,  Hypochondrie,  — Anschwellungen  und  Yerhartungen 
der  Leber  und  Milz  nach  Wechselfiebern,  vorzughch  wenn 
die  Leiden  der  genannten  Organe  auf  atonische  Schwache 
gegriindet  sind,  nach  Lange,  Sennert,  Glumm  G J v.  Schal- 
lem,  Creutzbauer,  Benedis,  Conradi,  in  Verbmdung  nut 
Rad.  Rhei,  Lac.  Sulphuris,  Mellago  Taraxaci,  bei  Laun  m- 

spissatum  und  ahnlichen  Mitteln. 

2)  Wassersuchten , insofern  sic  durch  Stockungen  un 
Schwache  der  Organe  des  Unterleibes  bedmgt  sind,  — v'i< 
z E.  Wassersuchten  mit  Anschwellungen  der  Milz  o er  e- 
ber  complicirt,  nach  Wechselfiebern,  - nach  Erndtel,  u.  A. 


Cheltenham. 
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in  Verbindung  mit  C-alomcl,  Had.  Squillae,  Calami  aromat. 
und  alinlichen  Milteln; 

3)  hartnackigen  drei-  und  viertagigen  Wechseliiebern, 
nach  Wagner,  Linne , ■ — in  Verbindung  mit  Sal  amnion, 
depur.  Mellago  Taraxaci,  Tartarus  tartarisatus,  Tartarus  eme- 
ticus,  Extr.  Card,  benedicti  u.  dgl. 

4)  gegen  scrophulose  und  venerische  Dyskrasieen  ist  es 
ferncr  von  Wendt  ( Huf elands  Journ.  d.  pr.  Heilk.  Bd.  XVI. 
St.  3.  S.  S)  und  Kunzmann  ( Hnfelands  Journ.  d.  pr.  Heilk. 
Bd.  XXXVI.  St.  6.  S.  104)  mit  ausgezeiclmetem  Erfolg  an- 
igewendet  worden;  weniger  glticklich  von  Hiller  (Hnfelands 

Journ.  d.  pr.  Heilk.  Bd.  XXII.  St.  2.  S.  150)  und  Horn  (Horn’s 
Archiv  d.  med.  Erfahrung.  Bd.  IV.  1807.  S.  271). 

Auch  aufserlich  hat  man  das  frische  Schollkraut  benutzt, 
und  zwar: 

1)  den  friscli  ausgeprefsten  Saft  als  gclind  atzendes  Mit- 
tel  bei  Warzen  und  almlichen  Afterorganisationen; 

2)  das  frische  Kraut  als  Umschlag  bei  schlaffen  Geschwii- 

ren,  so  wie  zur  Beforderung  der  Resorption  bei  Oedema 
pedum.  O >?• 

CHELTENHAM.  Dieser  beriihmte,  angenehm  gelegene, 
durch  gute  Einrichtungen  ausgezeichncte  und  jahrlich  viel 
besuchte  Kurort,  hegt  in  Gloucestershire,  von  Gloucester  9,^, 
von  Tewkesbury  9,  von  Malvern  22,  von  Bath  41^  engli- 
schc  Meilen  entfernt. 

Bekannt  und  benutzt  wurden  die  Mineralquellen  zu  Ch. 
seit  1718  und  empfohlen  von  Short,  Rutty,  Lucas,  Barker, 
Smith  und  Fothergill. 

Die  wirksamen  zu  und  bei  Ch.  entspringenden  Hcilquel- 
len  sind  kalt,  (ihre  hochste  Temperatur  betriigt  54°  R.),  cnlhal- 
ten  wenig  kohlensaures  Gas,  an  festen  Bestandtheilen  kohlen- 
saures  Eisen,  und  nachst  diesen  vorzugsweise  schwefelsaure 
Salze.  Nach  Verschiedenheit  ihres  Gehaltes  zerfallen  sic  in 
zwei  Klassen:  1)  in  erdig-salinische  Eisenquellen,  und  2) 
in  aufliiscnd-erolfnende  Salzquellen. 

Chemisch  untersucht  wurden  sic  zu  verschiedcncn  Zei- 
ten  von  Rutty,  Senlcenberg , Baird,  Greville,  Lucas,  von 
Fothergill  (1788),  von  Friedr.  Accum  (1808),  von  W.  T. 
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Brande  unci  P.  Parses  (1817)  und  von  Scudamore  (1819 
und  1820).  Die  durch  diese  Analjsen  erhallenen  Resul- 
late  sind  zum  Theil  schr  verschiedener  Art.  Nach  neueren 
Untersuchungen  von  Murray  sollen  die  Quellen  von  Chel- 
tenham Spuren  von  Jod  und  Brom  enthalten.  ( Braudes 
Archiv  des  Apothekervereins.  Bd.  XXXIII.  S.  91.) 

Den  erwahnten  Analysen  zufolge  enthalten  in  einer 

Pinte: 

1)  Die  starke  salinische  Eisenquelle  ( The  strong 
chalybeate  saline  zvater , auch  The  Montpellier  Spa,  oder 

Thomson’s  well  genannt); 

nach  Brande  u.  Parkes  nacli  Scudamore 


Schwefelsaures  Natron 22,7  Gr 21,80  Gr. 

Sclrwefelsaure  Talkerde. ..  6,0  » ” 

Schwefelsaure  Kalkerde. ..  2,5  » “ 

Salzsaures  Natron ..41,3  « 55,50  » 


Salzsaure  Talkerde " 

Salzsaure  Kalkerde " 

Kohlensaur.  Eisen  und  Na- 
tron  1>5  " 

Eisen 


2,10 

3,31 


» eine  Spur  » 


74,0  Gr.  82,71  Gr. 

Kohlensaures  Gas 2,5  Kub.  Zoll. 

2)  Die  alte  Quelle  ( The  old  well,  the  original  Spa 
No.  i ) _ die  alteste,  welcher  Saunders  vorzugsweise  gedenkt, 

nach  Scudamore 

Schwefelsaures  Natron . . .14,56  Gr. . . 

Schwefelsaure  Bittererde « ... 

Schwefelsaure  Kalkerde ” ••• 

Salzsaures  Natron 5S,20  » ... 

Salzsaure  Kalkerde 6,21  >>  ... 

Salzsaure  Talkerde 2,54  » ... 

Eisen eine  Spur  «... 

Kohlensaure  u.  salzsaure 

Talkerde ” ••• 


nach  Fothergill 

1 60,0  Gr. 

5.0  « 

0,6  « 

» 

0,6  « 

3.1  « 


81,51  Gr.  69,3  Gr. 

Kohlensaures  Gas 3,7  K.  Z. 

Schwefelwasserstoffgas ” — 

5,5  K.  Z. 


Cheltenham. 


427 


3)  Die  Salzquelle  (The  pure  saline  water) 

nach  Brande  u.  Parkcs 


Salzsaures  Natron 46,40  Gr 50,0  Gr. 

Salzsaure  Kalkerde 3,07  » " 

Salzsaure  Talkerde 2,02  « " 

Sckwefelsaures  Natron 28,64  » 15,0  » 

Sckwefelsaure  Bittererde " 11,0  « 

Schwefelsaure  Kalkerde » 4,0  « 

80,13  Gr.  80,0  Gr. 

4)  Die  Bittersalzquelle  (The  sulphuretted  and  chaly- 
beated  magnesian  spring,  oder  the  bitter  saline  water) 

nach  Brande  u.  Parkes 


Salzsaures  Natron 23,50  Gr 9,5  Gr. 

Salzsaure  Kalkerde 4,92  " » 

Salzsaure  Talkerde 3,61  >>  9,0  » 

Sckwefelsaures  Natron 38,80  » » 

Sckwefelsaure  Bittererde » 36,5  » 

Sckwefelsaure  Kalkerde " 3,5  >» 

Eisenoxjd » 3,5  » 

Verlust " 1,0  » 

70,83  Gr.  63,0  Gr. 

Die  Wirkung  der  Mineralquellen  zu  Ck.  kangt  von  dcr 
Verschiedenkeit  ikres  Gekaltes  ab.  Innerlick  gebrauckt  wir- 
ken  die  Eisenquellen  reizend  stark  end,  — die  Salzquellen 
auflosend,  abfuhrend.  Gewohnlich  mackt  man  mit  den 
letzteren  den  Anfang,  verstarkt  ikre  Wirkung  zuweilen  mit 
auflosenden  Pillen,  wenn  der  Stuhlgang  durch  sie  nickt  hin- 
reichend  vermekrt  wird,  und  geht  dann  erst  spiiter  zu  den 
starkenden  Eisenquellen  iiber.  Bei  der  Anwendung  der  letz- 
tern  sind  jedoch  alle  bekannten  Contraindicationen,  welche 
den  Gebrauch  der  Eisenwasser  verbieten,  sekr  zu  beriick- 
sichbgen. 

Sekr  zweckmafsig  wird  nach  Umstanden  mit  dem  innern 
Gebrauch  der  genannten  Quell en,  der  dcr  Bader  verbunden. 
Man  nimmt  die  Bader  zu  27  — 29°  R.,  verweilt  nicht  we- 
niger  denn  10,  nicht  liinger  denn  zwanzig  Minuten  in  der- 
selben,  und  nimmt  wochentlich  2 bis  3 Bader. 

Die  Ki ankheiten,  in  welchen  die  Mineralquellen  zu  Ck., 
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besonders  die  Salzquellcn,  einen  besondem  Ruf  sicli  envor- 
ben  liaben,  sind  folgende: 

1)  Gichtische  Resell werdeil,  — namcnllich  wenn  gleich- 
zeitig  belraclitliclie  Anomalien  der  Yerdauungswerkzeuge 

vorhanden  sind;  . TT  . , •« 

2)  Yerschleimungen  und  Slockungen  nn  Unterleibe,  lmt 

Trii "heit  dcs  Darmkanals  verbunden,  — Slockungen  in  dem 
Leber-  und  Pfortadersystem;  H'amorrhoidalleiden,  GeLbsucht 
und  ahnlichen  durch  cinen  langern  Aufenlhalt  in  den  Tro- 
penlandern  veranlafsten  Krankheitcn; 

3)  Grics-  und  Steinbcschwerden; 

4)  Disposition  zu  Erysipelas,  Urticaria  und  ahnlichen 
Hautkrankheiten , vorziiglich  wenn  gleichzeitig  krankha  te 
Slorungen  der  Yerdauungswerkzeuge  vorhanden  sin  . 

Wenn  nach  dem  Gebrauche  der  Mineralquellen  von 
Ch.  noch  der  von  andern,  als  Nachkur  erforderUch  ist,  wie 
z E die  der  Mineralquelle  zu  Malvern,  so  ist  es  oil  se  ir 
rathsam,  eine  Pause  von  drei  Wochen  zuvor  zu  machen. 

Das  zu  Cheltenham  gewonnene  und  unter  dem  Namcn 
Cheltenham er  Salz  bekannte  und  benutzte  Mittel,  bestelit 
nach  Branch  und  Parlies  aus  salzsaurer  und  schwefelsaurei 
Talkerdc,  undEisen,  — nach  Caventou  aus:  i.  sc  vtc- 

felsaurem  Natron,  66  Gr.  schwefelsaurer  lalkerde  10  Gi. 
salzsaurem  Natron  und  einem  lialben  Gran  schwefelsaurem 

Eisen.  (Journal  de  Medecme  1820.  No.  288.) 

History  of  the  principles  of  Mineral -waters  by  Short  Vol.  2. 

C.  //.  Senkenberg  in  Philos.  Transact.  No.  4bl.  1/4  . 

J Barker  treatise  on  Chchenham  waters  and  .is  great  use.  * 

Fothergill  experimental  inquiry  on  Cheltenham  water,  1/88. 

edit.  r v Cheltenham  waters. 

J.  Smith  observations  on  the  use  an  a use 

IZ^T***-  “»"*  *—  W 

treatise  .n  t„e  Md  H«T 

s„me  of  the  most  celebrated  imneral- waters.  London  180a.  Scco. 

Thed,impro!!d‘  Cheltenham  guide,  comprising  a methodical  statement  of 
,bc  virtue  and  qualities  of  the  Cheltenham  waters-Bath. 

Analysis  of  the  mineral- waters  lately  discovered  at  Cheltenham  J 

A cum.  London.  1808.  - 1810. 
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A chemical  and  medical  report  of  the  propertis  of  the  mineral  - waters, 
Buxton  etc.  by  Cl t.  Scudamore.  London.  1820.  p.  170.  O n. 

CHEMIE  oder  CHYMIE.  Die  Lchrc  von  den  Verbin- 
dungen  und  Scheidungen  unglcichartiger  Korper.  Die  Ab- 
leitung  von  yko  oder  yveo , fun  do  ist  die  erste  welche  sich 
darbietet;  aber  die  Form  ist  nicht  griechisch  und  man  findet 
bei  den  alten  Schriftstcllern  keine  Wisscnschaft  oder  Kunst 
dieses  Namens.  Noch  gezwungener  ist  die  Ableilung  von 
yvfiog  succus.  Wir  Iiabcn  das  Wort  von  den  Arabern, 
welche  den  Arlikel  al  vorsetzten,  und  da  sic  dieVokale  ent- 
weder  gar  nicht,  oder  e und  i auf  gleiche  ’SVeise  bezeich- 
nen,  so  kann  daher  im  Abendlande  die  schwankcnde  Rechl- 
schreibung  zwischen  Alchemia  und  Alchymia  keinen  Unter- 
schied  machen.  Die  Franzosen  sagen  gewohnlich  Chymie, 
die  Englander  Chemistry , die  Italiener  Chimica.  Es  ist  am 
wahrscheinlichsten,  dafsChemie  von  dem  Worte  Chemi  Agyp- 
ten  herkomme,  denn  noch  jelzt  nennen  die  Koptcn,  die  Ab- 
kommlingc  der  alten  Aegypter,  iltr  Land  Chcmie,  und  Plu- 
tarch sagt  in  seiner  Schrift  de  Iside  et  Osiride,  man  nenne 
dieses  Land  Chemia , weil  es  einen  schwarzcn  fruchtbaren 
Roden  habe.  Alchemia  heifst  also  die  agyptische  Kunst  oder 
Wissenschaft.  Dafs  in  dem  alten  Aegypten  schon  friih  viele 
chemische  Kiinste  hcrrschten,  beweisen  die  Altertliiimer  die- 
ses Landes  und  die  Nachrichlen  vom  Bergbau  und  dem 
Hiittenwesen  dcsselben,  welche  Diodor  der  Sicilier  uns  giebt. 
Da  man  aus  unschcinbaren  Erzen  glanzende  Metalle  berci- 
ten  kann,  so  war  die  Hoffnung  aus  geringern  Mctallcn 
bessere  scheiden  zu  konnen  der  Analogic  gemafs  und  der 
grofse  Werth  des  Goldcs,  nebst  den  innern  Yorzugen,  wel- 
che es  wirklich  vor  andern  Metallen  besitzt,  brachten  end- 
lich  die  Alchemie  dahin,  dafs  sie  fast  ausschliefslich  Gold- 
macherkunst  wurde.  Sie  war  es  schon  grofstcntheils  bei  den 
Arabern,  und  die  Schriften  welche  man  dem  Kcinig  Geber 
zuschreibt,  inogen  wohl  einen  falschen  Namen  an  der  Spitze 
fiihren;  aber  sie  sind  oline  Zweifel  aus  der  bliihcnden  Zeit 
der  arabischen  Littcratur.  Spatcr,  als  man  anting  sich  der 
Praparate  aus  Metallen  als  Arzneimittel  zu  bedienen,  kam 
man  auf  den  nicht  fernen  (xedanken,  den  organischcn  Kor- 
pei  ^ on  Unreinigkeifen,  wie  das  Metall  von  den  Schlacken 
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(die  Oxydation  befordernden  Beimisclmngen)  zu.  reinigcn,  und 
ibm  die  Unvergangliclik-eit  des  cdelstcn  Mctalls  des  Gobles  zu 
geben.  So  wurde  die  Alchexnie  nicht  allcin  Wissenschaft  und 
Kunst  Gold  zu  inachen,  sondern  auch  cine  Universalarznei 
zu  linden,  welches  beides  man  den  Stein  der  Wei  sen  nanntc. 
Es  war  ebenfalls  nicht  sonderbar,  dais  man  die  Veranderun- 
gen  des  organischen  Kbrpers  auf  den  unorganischen  Korper 
anwandte  und  die  Metalle  gebahren,  bliihen  und  reifen  liefs, 
und  so  bildete  sich  eine  Wissenschaft  der  Alchemie  allmah- 
aus.  Eine  historisch  - kritische  Untersuchung  dieser  Al- 
chemie wie  sie  Wiegleb  im  Jahre  1777  schlecht  genug  he- 
ferte  von  einem  gelehrten,  nicht  einseitigen  und  geistreichen 
Mann  wiirde  nicht  olme  Nutzen  sein.  Das  Mifslingen  wie- 
derholter  Versuche  den  Stein  derWeisen  zu  linden,  brachte 
die  Chemie  zum  grofsen  Nutzen  der  Wissenschaft  auf  me- 
dere  Zwecke  zuriick.  Es  war  besonders  R.  Glauber,  der  m 
der  Mitte  des  siebzehnten  Jahrhunderts  darauf  drang,  die 
Chemie  auf  Eabriken  anzuwenden  und  seine  Schrift:  Teutsch- 
lands  Wohlfart  empfiehlt  dieses  dringend,  obwohl  seine  Be- 
handlung  der  Chemie  noch  ganz  alchemistisch  ist  und  die 
Anwendungen,  welche  er  selbst  machte,  meistens  medicnnsch 
bheben  wie  das  nach  ilim  benannte  Salz.  zeigt.  Im  Anfange 
des  achtzehnten  Jahrhunderts  (1718  und  1720)  brachte  Geof- 
frey der  Arzt  die  Scheidungen  der  Salze  m ihre  Bestan  - 
theile  in  eineTabeUe,  indem  er  namhch  die  Stoffe  nach 
Reihe  zusammenstellte , wie  sie  einander  aus  ihrcn  Aerbin- 
dungen  scheiden.  Diese  VerwandschaftstabeUen,  oderAftmi- 
tatslabellen  wie  man  sie  nachher  nannte  legten  to  Grand 
zu  einer  Theorie  der  Chemie,  und  wurden  die  Fuhiei  be 
alien  chemischen  Untersuchungen.  Sie  ersc  uenen 
den  Memoir,  de  l’Acad.  des  sciences.  ebenfalls  selir 

bekannt  als  Arzt,  wand.e  die  MM  Attract, onslehve 
welche  damals  anting  Bcifall  in  Frankre,ch  zu  gewmnen,  auf 
diese  Verwandschaftslehrc  an,  und  Irug  dadurch  vicl  zu  e.- 
ner  wissenschafdichen  Bchandlung  der  Chenue  be,;  er  ent- 
fcmlc  sic  ganz  von  den  alchimistischen  Leluen,  welche  die 
Erscheinungen  im  organischen  Korper  zumGrunde  der  Che- 
mie  legten  und  naherte  sie  viehnehr  der  Mechanik.  K 
ist  von  grofserm  Nutzen  fur  die  Naiurwissenschaft  gewesen, 
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als  die  scharfen  Unterschcidungen  des  Lebenden  von  dem 
Todten,  des  Organischen  von  dem  Unorganischen.  Dadurch 
sind  beide  Theile  der  Naturkunde  gereinigt  und  einer  ho- 
hern  Ausbildung  entgegen  gefiihrt  worden.  Die  erstenVer- 
wandschaftstabellen  waren,  wie  sich  erwarten  liifst,  sehr  uu- 
vollkomxnen,  und  mufsten  es  bleiben,  so  lange  man  die 
Gasarten,  besonders  die  Kohlensaure  nicht  kannte,  und  da- 
her  die  reincn  Alkalien  von  den  kohlcnsauren  in  den  Ver- 
wandschaftsstuffen  nicht  unterschied.  Gellert  (der  Bruder  des 
bekannten  Dicliters)  dehnte  die  Yerwandschaftslehre  auf  die 
Schmelzungen  aus  und  Iieferte  Yerwandschaftstabellen  fiir  die 
Scheidungen  auf  trocknem  Wege,  die  fiir  die  damalige  Zeit 
richtiger  waren,  als  die  Yerwandschaftstabellen  der  Schei- 
dungen auf  nasscm  Wege.  Die  letztern  erhielten  gegen  das 
Ende  des  vorigen  Jahrhunderts  die  grofste  Ausfuhrung  und 
Genauigkeit,  deren  sie  in  der  damaligcn  Zeit  fiihig  waren 
durch  Torbern  Bergmann  in  einer  besondern  Abhandlung, 
De  Attractionibus  electivis,  welche  in  seinem  Opuscula  ab- 
gedruckt  ist.  Nun  crschien  ein  Angriff  auf  diese  Lehre, 
durch  den  Essai  de  Statique  chimique  von  C.  L.  Berthollet , 
im  Jahre  1803,  welcher  sie  gewissennafsen  ganz  vernichtete. 
Berthollet  behauptete  namlioh,  dafs  sich  alle  Korper  in  alien 
Verhaltnissen  mit  einander  verbinden  konnen,  und  dais  die 
Starke  der  Anziehung  mit  der  sie  sich  verbinden,  nur  allein 
von  der  Menge  abhangt,  in  der  sie  sich  verbinden.  Die 
Scheidungen  werden  nur  durch  die  Auflofslichkeit  der  Kor- 
per uberhaupt  und  den  Grad  derselben  in  dem  gemeinschaft- 
lichen  Auflosungsmittel  hervorgebracht.  Kaum  war  dieses 
Werk  erschienen,  als  Proust  in  mehreren  Abhandlungen 
zeigte,  dafs  der  Grund  der  Lehre,  die  Verbindung  der  Kor- 
per in  alien  Verhaltnissen,  eine  unrichtige  Voraussetzung  sei; 
er  zeigte  an  mehreren  Beispielen,  zuerst  am  Eisen  und  Schwe- 
fel,  dafs  sich  diese  Korper  keinesweges  in  alien  Verhaltnis- 
sen,  sondern  nur  in  zweien  verbinden  lassen,  die  wir  unter 
dem  Nainen  des  Schwefelcisens  und  des  Schwefelkieses  ken- 
nen,  wozu  spiiter  noch  eine  dritte,  der  Magnetkies  gebracht 
wurde.  Nun  erschien  Betzelius  und  legte  diese  Lehre  der 
ganzen  Chemie  zum  Grunde.  Man  nennt  sie  die  chemische 
Proportionslehre.  Sie  spricht  aus:  1)  dafs  die  Korper  sich 
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niil.l  in  alien  Verlihltnisscn,  sondern  nul  in  cinigcn  mil  c.n- 
ander  verbinden;  2)  dab  diesc  Verkiilluisse  sich  durch  gauze 
Zahlcn  ausdrticken,  und  zwar  in  den  meisten  1 alien  durch 
die  natiirliche  Zahlcnreihe  1,  2,  3,  4 u.s.w.  Uoch  geht  dicse 
Rcilie  nur  far  die  von  dev  Nairn-  evzeuglen  V crbmdungen, 
fiir  die  Mincralien,  weit  fort,  fiir  die  in  unsern  Laboratoricn 
hcrvovgebrachten  erstreekt  sie  sich  nicht  weit.  Nicht  allem 
rur  die  einfachen  Verbindungen  geltcn  diese  Salzc,  som  ern 
an  eh  fur  zusammengeselzte;  so  verbindet  sich  crsthch  dev 
Sauerstoff  nach  solchen  Verhaltnissen  mit  alien  Korpern  und 
erzeugt  dadurch  die  Oxyde  und  Siiuren,  sondern  auch  die 
Saurcn  und  Oxydc  verbinden  sicb  wiederum  nut  einan  er, 
nur  in  bestimmten  Verhiillnissen.  Ja  es  geld  dieses  nod. 
writer.  Es  verbinden  sich  namlich  nicld  allem  die  Korpcr, 
vclche  keinen  Sauerstoff  enthalten,  z.  B.  Eisen  Oder  Spiets- 
dlz  und  Schwefel  in  bestimmten  Yerhaltnissen,  sondern 
auch  wenn  bcide  Sauerstoff  und  zwar  nr  bestimmten  V cr- 
hiiltnissen  anfnehmen,  ents.ehen  daraus  andere  Yerbnidi.u- 
welchc  den  Scl.wefelverbindungcn  entsprechcn.  • 
haben  wir  drei  Schwefclverbindungcn  des  Spiefeglanzes  und 
zwet  des  Eisens,  welchen  die  Oxydalionss.nl  fen  be, der  Me- 
talle  entsprechen.  Man  sieht  also  wic  allc  Verbindungen  in 
der  Chemie  auf  Verbindungen  des  Sauerstoffes  konnen  zu- 
ruckgefuhrt  und  nach  ZahlverhSUnissen  m erne  lafel l geo in  - 
net  werden,  die  man  Aequivalcntentafel  nennt.  So  hat  sic 
die  Chemie  von  der  einen  der  formeUen  Seite  ausgebdde  ; 
vir  miissen  aber  noch  von  der  andern,  der  matenellenSei  e 
reden  Die  Alchemisten  fuhrten  die  Elemenle  m dm  Chemie 
ein  entweder  die  vier  Elemente  welche  schon  die  aUenPhi- 
losophen  annahmen,  oder  dmdrei  fa 

Ch cm i von  ^lies er  * Ph iloToph er ei  losmachen  und  noch  um 

l-<nL  . rii  .mrlnvis  meinte  Wiegleb  etvras  Cio- 

1780  des  vorigen  Jahrlmndcits  meinte  # s 

fses  eethan  zu  haben,  wenn  er  den  Uranfangcn  "<lcr  L ' 

nenten  nod,  Nebcnanftinge  beiftigte.  Er  hatte  die  Gold- 

acher  innner  gegenuber,  und  um  die  Meinungcn  dersclben 

’ anz  zu  untcrdriickcn,  soU.e  nicht  allein  Gold  oder  viehnehr 

*L  G oldkalk  wie  aller  Melallkalk  unzersetzbar  scin,  son- 

L auch  1 Alkali en,  von  denen  ciues  schon  bei  semem 
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Leben,  die  andern  bald  nach  seinem  Tode  zersctzt  wurden. 
So  geht  es  der  Einseitigkeit.  Marggraf  zu  Berlin  that  schon 
in  der  Mitte  des  vorigen  Jahrhunderts  eincn  Schritt,  indem 
er  das  Element  der  Erde  aufhob  und  es  wagte,  mehrere 
Erden  aufznstellen.  Aber  eine  der  grofsten  Entdeckungen 
in  der  Chemie  machte  Black  in  Edinburg,  als  er  die  soge- 
nannte  fixe  Luft,  oder  die  Kohlensaure  in  einem  festen  Zu- 
stande,  mit  dem  Kalk  verbunden  entdeckte.  Nun  war  das 
Element  der  Luft  aufgehoben;  die  Auffordcrung  zur  Erfin- 
dung  unbekannter  eigentliiimlicher  Stoffe  war  gegeben,  und 
eine  Entdeckung  folgte  der  andern.  Unzeitige  Riicksicht  auf 
die  Schwachcn,  welche  sich  an  eine  feste  Luft  stiefsen,  fiihr- 
ten  das  Wort  Gas,  ein  hochst  iiberfliissiges  cin,  welches  aber 
nun  einmal  sein  Diplom  erschlichen  hat.  Scheele  in  Schwe- 
den,  obwohl  geboren  und  als  Kind  in  Deutschland  erzogen, 
entdeckte  eine  Menge  neuer  Siiuren  und  auch  einige  neue 
Metalle;  Klaproth  in  Berlin,  Vauquelin  in  Paris  gingen  auf 
dem  einmal  gebahnten  Wege  weiter.  Eine  grofse  Yerande- 
rung  erlitt  die  Chemie,  als  Lavoisier  zeigte,  beim  Yer- 
brennen  verbinde  sich  Sauerstoff  mit  dem  brennenden  Kor- 
per,  und  es  bediirfc  keincs  zur  Erklarung  angenommenen 
Brennstoffs,  oder  Phlogistons.  Er  fiihrte  eine  neue  Nomen- 
clatur  cin,  welche  alle  Nationcn  angenoramen  haben  mit 
Recht,  denn  wenn  auch  oftere  Namenanderung  iiberflussig 
und  zu  vermeiden  ist,  so  verlangt  es  doch  der  immer  weiter 
strebende  menschliche  Geist,  dafs  endlich  dasYeraltete  aufhore. 
Dafs  man  Wasserstoffsauren  entdeckte,  indem  Lavoisier 
nur  Sauerstoffsauren  kannte,  war  mehr  eine  Erweiterung  des 
Systems  dieses  grofsen  Mannes  als  eine  UmstGrzung  dessel- 
ben.  Man  darf  Lavoisier  nicht  ungliicklich  nennen,  weil 
er  unter  der  Guillotine  fiel,  sondern  das  Land,  das  ihn  hin- 
richtete.  Der  Zufall  brachte  auf  die  Entdeckung  der  Gal- 
vanischen  clektrischen  Erscheinungen,  und  des  scharfsinnigen 
V olla  galvanische  Saule,  wurde  eines  der  wichtigsten  Mittcl 
die  Korper  zu  zersetzen,  wodurch  H.  Davy ■ die  Alkalien 
und  dann  auch  die  Erden  in  eigenthuhmliche  Metalle  und 
Saueistoff  zeilegte.  Dicse  Saule  fiihrte  auch  Berzelius  zur 
Uebersicht  der  ganzen  Chemie,  indem  er  zeigte  dafs  bei 
jeder  chemischen  Ycrbindung  ein  elektronegativer  Korper 
Med.  cliir.  Encjcl.  VII.  Bd.  28 
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sich  mil  einem  elcklroposilivcn  verbindct  Ein  elektroposi- 
«,er  ist  namlich  derjenige,  Welches  im  Wrrkungskre.se  der 
Foltat: sclien  Shule  sich  zum  negahven  P°le  beg^H  wateend 
,ler  elektronegalive  zum  positiven  Pole  geht.  De»cl 
deiche  zielit  sich  in  diesen  Begebenheiten  an,  <las  Gle.che 
Sfet  sich  ab.  Auch  crkliirle  er  das  Verbrcnnen  dnrch  (he 
Verbindung  bcidcr  Elektricit&ten.  Lange  wolllen  sich  (he 
Irli  chen  KOrper  nich.  den  chemischcn  Theor.en  fu- 
2 aber  die  Entdeckung  dor  Alkaloide  hat  auch  hier  m- 
gcfangen,  den  widerspenstigen  Stoff  zu  band, gen.  So  ha 
die  Chemie  in  kuvzer  Zeit  grSfsere  Fortschntte  gemacht,  ^ 
irccnd  ein  andererTheil  der  Naturkundc.  Die  besenLc 
Eer  sind,  Lehrbueh  der  Chemie  von 
von  F Holder,  Dresden  in  7 Banden  seit  1825  ein  Meis 

Zv  L kaura  eine  andere  Wissenschaft  aufznwe,sen  hd, 

S.  Cherniy 

CHEMOSlS.  Man  bezeichnct  daunt  den  he ^xeren 

r SW 

•™e  Fom  der  Ophthahnie  zngegen,  welche  Tarax.s  hei  st. 

1 n , ii  t dais  die  phleemonose  Taraxis  von  der  Che 

“eraU^tt In  cl,  vmschlden  ist.  Gleichwohl  bietet 
rr,ere  ganzlgenthumliche  Erscheinnngcn  dar,  und  behanp- 
^ somit  wenigstens  der  Form  nach 

Selbststandigkeit.  Es  beginn,  ^croticS  nnd 

raafsigcn  slaikii  |cjdl  steUt  s;ch  bedeutende  Licht- 

sleue"8 '»<*  - f " 

der,  immer  — " to  dXl  vennehrlc  Xhr8- 
"0«f  rCgfist  trocken,  die  Lichtscheue  ninnnt 
dil  Cornea  trub.  sich  nnd  wird  meist  rdthUcl.  gran  das 
...  , au[  blofse Licbtempfmdung  beschrhnkt.  Zugieici 

eine  Starke  Vc'rinehrnng  des  Schmerzes  nnt 
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Zunahme  der  Rothe,  und  ein  Anschwellcn  der  Bindehaut 
rings  urn  die  Cornea.  Diese  wallartige  Erhohung  der  Bin- 
dehant,  welche  die  Cornea  umgiebt,  ist  hart  und  iiufsert 
einpfindlich ; auch  ist  sie  beinahe  das  wesentlichste  Symptom, 
wodurch  sich  die  Chemosis  von  der  Taraxis  unterscheidet.  — 
Mit  diesen  ortlichen  Symptomen  ist  immer  auch  ein  bcdeu- 
tendes  entziindliches  Fieber  verbundcn. 

Bemerkcnswerlh  ist,  dafs  bei  hoher  steigender  Entziin- 
dung  leicht  auch  andere  Theile  des  Auges  davon  befallen 
werden.  So  geschieht  es  nicht  selten,  dafs  zur  Chemosis 
eine  consensuelle  Entziindung  des  obern  Augenlides  hinzu- 
tritt.  Ebenso  ereignet  es  sich,  dafs  mitunter  die  tiefer  lie- 
genden  Theile,  die  Iris,  Choroidea  u.  s.  w.  von  der  Entziin- 
dung mit  ergriffen  werden.  In  diesem  Falle  erscheint  sie 
dann  nicht  mehr  als  Chemosis,  sondern  stelit  das  vollstan- 
dige  Bild  der  Ophthalmitis  dar. 

ISachdem  die  Chemosis  den  oben  bezeichneten  Grad 
der  Ausbildung  erreicht,  und  einige  Zeit  im  Acme  verweilt 
hat,  nimmt  sie  verschiedene  Ausgange.  — Der  giinstigste  ist 
die  Zertheilung,  wobei  zucrst  das  consensuelle  entziindliche 
Fieber  abnimmt  und  verschwindet,  bald  aber  auch  ein  all- 
mahliges  und  gleicliformiges  Zuriickschreiten  der  Ortlichen 
Symptomc  eintritt.  Am  langsten  ptlegt  die  Rothe  der  Con- 
junctiva und  die  Lichtscheue  anzuhallen.  — Die  Dauer  der 
Krankheit  erstreckt  sich  bei  einlretender  Zertheilung  von 
14  Tagen  zu  vierWochcn. 

Oefter  geht  die  Chemosis  in  Eiterung  iiber.  Vorziig- 
lich  erfolgt  dann  dieser  Ausgang,  wenn  zugleich  die  Iris  und 
andere  tiefer  liegende  Gebilde  des  Auges  von  der  Entziin- 
dung befallen  worden.  Gewohnlich  empfmdet  der  Ivranke 
bei  bevorstehender  Eiterung  zwischen  dcm  siebenten  und 
vierzehuten  Tage,  ohne  dafs  nachher  die  Fieberhitze  vergeht, 
ein  Frosteln,  das  einige  Stunden  anhalt.  Der  Schmerz  im 
Auge  wird  klopfend,  die  Bolhe  der  Conjunctiva  dunkler, 
die  Aufwulstung  derselben  grcifscr.  An  einigen  Stellen  der 
angeschwollenen  Conjunctiva  bemerkt  man  mehrere  hcrvor- 
ragende  gclbliche  Erhohungen,  die  eben  so  vicle  Eiterpuncte 
und  Abscesse  darstellen.  Zugleich  trubt  sich  die  Cornea  im- 
mer mehr  und  mehr,  und  wird  gelblich,  entwcder  an  einer 
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Oder  mchreren  Stellcn,  odcr  auch  in  ihrer  ganzen  Ausdeli- 
nung  So  entstelien  dann  ein  oder  mchrere  Hornhautge- 
schwure,  oder  aber  es  wird  dicse  ganzc  Membran  in  einen 
Eiterstock  ( Vortex  purulenlus)  verwandelt.  In  dieseni  letz- 
teren  Falie  ist  meist  auch  in  den  Augenkammcrn  viel  Eiter 
angehauft,  die  Cornea  wild  hervorgetrieben,  und  es  erfolgt 
unter  heftigen  Schmerzen,  wofern  nicht  durch  die  Kunst 
Yorkehrungeu  getroffen  werden,  Bersten  des  Augapfels.  — 
Naclidera  hierauf  eine  grofse  Menge  Eiter  und  Blut  ausge- 
flossen,  horen  die  Schmerzen  fast  ganz  auf,  und  das  Fieber 
lafst  bedeutend  nacli;  der  Eiterungsprocefs  dauert  aber  nocli 
eine  geraume  Zeit  fort,  den  Augapfel  grofstentheils  zersto- 
rend.  — 1st  die  Eiterung  nur  auf  einzelne  Stellen  der  Horn- 
haut  beschrankt,  so  tritt  niemals  Bersten  des  Augaplels  ein; 
wohl  aber  dringen  auch  diese  Geschwiire  nicht  sellen  durch 
die  Substanz  dcr  Hornhaut  und  veranlassen  das  Austliefsen 
der  wasserigen  Feuchtigkeit,  mitunter  auch  Yorfall  der  Re- 
genbogenhaut,  und  spater  verschiedene  Nachkrankheiten, 
von  dcnen  in  der  Prognose  Mcldung  geschehen  soil.  Die 
zugleich  in  der  Conjunctiva  gebildeten  Abscesse  offnen  sich 
ebenfalls.  Die  Symptome  desFicbers  verschwinden  sodann, 
und  die  taglich  abnelimende  Eiterung  hort  nach  und  nacli 

ganz  auf.  — . 

Noch  ist  der  Cliemosis  ein  anderer,  weit  seltner  vor- 

kommender  Ausgang  eigen,  welcher  von  den  Aerztcn  nicht 
gehorig  beachtet  worden  ist.  Es  gescliielit  namlicli  zuwci- 
len,  dafs  die  Abnahme  dieser  Entzundung  durch  die  Aus- 
schwitzung  coagulabler  Lymphe  bedingt  wird.  Die  abgeson- 
derte  Lymphe  bedeckt  die  aufgewulstetc  Conjunctiva,  und 
bildet  darauf  eine  zahe  lederartige  Pseudomembran,  nach 
deren  Abschalung  oft  noch  ein  zweites  ahnliches  lymp  iati- 
sches  Coagulum  zum  Yorschein  kommt.  Mit  der  emtrcten- 
den  Ausscliwitzung  hort  das  Enlzundungsfieber  ganz  auf.— 
Auch  der  Schmerz  und  die  andern  Symptome  verheren  sich 
allmahlig;  docli  bleibt  nicht  sclten  cine  pannusartige  Triibung 
der  Hornhaut  zuruck.  Ist  bei  einem  bcdeutcndcn  Grade 
der  Chcmosis  die  Ausscliwitzung  lympkatisclier  Feuchtigkei- 
tcn  gering,  so  pflegen  sich  auch  Geschwiire  dcr  Hornhaut 
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dazu  zu  gesellen,  und  somit  ein  doppelter  Ausgang  statt 
zu  finden. 

Die  Ursachen  dcr  Cheinosis  sind  theils  vorbereitendc, 
tlieils  erregende.  Zu  den  vorbereitenden  Ursachen  gehort, 
jugendliches  Alter,  Yollsafligkeit,  starker  Korperbau,  An- 
strengung  der  Augen,  Unterdriickimg  habituellcr  Ausleerun- 
gen,  Mifsbrauch  geistiger  Getranke,  6tarkcr  Andrang  des 
Blutes  zu  Kopf  und  Augen,  u.  s.  w.  Als  erregende  Ursa- 
chen sind  selir  haufig  Vcrletzungen  der  Augen  zu  betrach- 
ten;  vorziigUch  jene,  wo  die  in  der  Cheinosis  entziindeten 
Membrane  verwundet  wurden.  Solche  Yerletzungen  er- 
eignen  sich  oft  zufallig;  sie  finden  aber  auch  statt  bei  man- 
chem  operativcn  Heilverfahren  z.  B.  bei  der  Ausziehung  des 
grauen  Staares.  Auch  Verbrennungcn  des  Augapfels  mit  Aetz- 
mitteln,  mit  heifsen  Fliissigkeiten  und  gltihenden  Korpern,  ru- 
fen  nicht  selten  die  Cheinosis  hervor.  Das  namliche  bewir- 
ken  fremde  Korper,  welche  lieftig  reizend  wirken,  odcr  in 
die  Augenlhiute  eindringcn  und  liingere  Zeit  ira  Auge  ver- 
bleibcn.  Zu  den  Gelegenheitsursachen  der  Chemosis  ist 
nocli  zu  rechnen,  die  plcitzliche  Einwirkung  von  sehr  grellem 
Licht  und  die  Verkiihlung  dcr  Augen,  vorziiglicli  durch  hef- 
tigen,  kalten  Luftzug. 

Die  Yorhersage  der  Cheinosis  ist  giinstig,  wenn  sie  durch 
dynamisch  wirkende  Ursachen  hervorgebracht  wird,  keinen 
sehr  hohen  Grad  der  Hcftigkeit  erreicht  und  von  Anfang  an 
zweckmafsig  behandelt  wird.  Unter  diesen  Umstiinden  er- 
folgt  die  Zertheilung  der  Entziindung  und  es  kehrt  allmahlig 
die  voile  Gesundheit  des  Auges  zuriick.  Haben  dynamische 
Schadhchkeiten  einen  heftigeren  Grad  dcr  Cheinosis  veran- 
lafst,  und  wird  diesclbc  vielleicht  noch  vernachlafsigt,  so  en- 
digt  die  Entziindung  manchmal  mit  Ausschwitzung  von  coa- 
gulabler  Lymphe,  welche  in  Form  einer  zahen  Mcmbran  die 
aufgeschwollcne  Conjunctiva  bedeckt,  nach  und  nach  aus- 
trocknet  und  abliillt,  sich  wohl  auch  bis  zum  ganzlichen 
Verschwinden  der  Entzundungsphaenomcne  mchrere  Male 
erzeugt.  — Diescr  Ausgang  der  Cheinosis  ist  manchmal 
gefahrlos;  oft  aber  bleibt  cine  pannusartige  Triibung  der 
Hornhaut  zuriick,  welche  der  Heilung  hartniickig  zu  widcr- 
stehen  pllcgt. 
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Der  Uebergang  der  Chemosis  in  Eiterung  kommt  sehr 
haufig  vOr.  Die  Umstande,  welche  diesen  ungiinstigen  Aus- 
gang°gew8hnlich  herbeifiihren,  sind:  mechanisch  und  che- 
raisch  wirkende  Gelegenheitsursachen,  hoher  Grad  der  Krank- 
lieit  mit  gleichzcitigem  Ergriffensein  der  tiefer  liegenden  Ge- 
bilde  des  Auges,  verkehrte  oder  vernachlafsigte  Behandlung, 
u.  s.  w.  Zahlreiche  und  verderbliche  Nachkrankheiten  sind 
fast  immer  die  Eolge  dieser  Eiterung.  Bilden  sich  nicht 
nur  in  der  Conjunctiva  Abscesse,  und  wird  nicht  nur  die 
Cornea  in  eincn  Eiterstock  verwandelt,  sondern  sammelt 
sich  auch  in  den  Augenkammern  Eiter  an,  so  berstet  bei 
unachtsamer  Behandlung  der  Augapfel,  und  dann  wild  der- 
selbe  durch  die  fortwahrende  Eiterung  grofstentlieils  zer- 
stort.  Wird  aber  das  Bersten  des  Augapfcls  durch  ein 
kunstgemafses  Yerfahren  verhiitet,  so  kann  meistens  ein  sol- 
dier B.est  des  Auges  erhalten  werden,  dafs  in  der  Folge 
ein  tauschendes  kunstliches  Auge  eingelegt  werden  mag. 
Weniger  verheerend  ist  der  Eiterungsprocefs,  wenn  er  sich 
blofs  auf  die  Conjunctiva  und  Cornea  beschrankt.  Nur  sel- 
ten  entsteht  in  solchen  Fallen  ein  Totalstaphylom  der  Hoin- 
haut,  und  fast  eben  so  selten  wird  eine  Yernarbung  der 
ganzen  Cornea  zuruckbleiben,  und  jenes  Uebel  veranlafst 
werden,  welches  Phthisis  corneae  genannt  wird.  Gewohn- 
Uch  kommen  bei  ahnhchen  Gelegenheiten  nur  beschrankte 
Geschwiire  der  Hornhaut  zum  Yorschein  und  diese  hinter- 
lassen  auch  nur  beschrankte  Narben,  die  nach  ilner  'sei- 
schiedenen  Grofse  und  Lage  das  Selien  mein  odei  w enicer 
beeintrachtigeu.  — Sind  die  beschrankten  Hornhautgesclmuie 
durchdringend,  so  tritt  ein  Theil  der  Iris  hervor  und  dann 
bleibt  meistens  aufser  eincr  Hornhautnarbe  auch  voi  d ere 
Syneehie  zuriick.  — Seltener  entwickelt  sich  nach  voiher- 

gegangenen  durchdringenden  Gcsclm iii en  einpaitic  es  oin 

hautstaphylom. 

Die  Behandlung  der  Chemosis  fordert  die  Anwendung 
der  antiphlogistischen  Heihnethode.  Bei  fieberhaftem  Zu- 
stand  des  Gesammtorganismus,  grofser  Aufwulstung  der  Con- 
junctiva und  heftigem  Schmcrz  isl  vorerst  ein  Aderlafs  vor- 
zunehmen,  und,  wenn  die  Enlzundung  nicht  bedeutend  ab- 
uimmt,  auch  zu  wiederholcn.  Eerncr  sind  mnerlich  envoi- 
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chende  und  kiihlende  Mittel  zu  reichen;  vorziiglich  abcr  ver- 
dienen  salzige  Abfuhrniittel  empfohlen  zu  werdcn.  — Die 
ijrtliche  Bchandlung  ist  so  einzuleiten,  dais  gleich  vom  An- 
beginn  der  Entziindung  kalte  Umschlage  aufgelegt  und  flei- 
1‘sig  gewechselt  werden.  Aufserdem  miissen  ortliche  Blut- 
cntleerungen  geinacht  werden.  Diese  sind  aber  nur  dann 
angezeigt,  wenn  nach  vorausgegangenen  allgemeinen  Blut- 
entziehungen  der  Kraftezustand  des  Kranken  keinen  Ader- 
lafs  mehr  zulafst,  und  gleichwohl  die  Hefligkeit  der  ortlichen 
Zufalle  niclit  gehorig  gedampft  erscheint.  — Die  sicherste 
und  vortheilhafteste  Art  ortliclie  Blutentleerungen  zu  veran- 
stalten  ist  mittelst  Blutegeln,  welche  hinter  das  Ohr  der  lei- 
denden  Seite,  oder  an  die  Scldafegegend,  oder  an  das  un- 
tcre  Augenlid  angesetzt  werden.  — Haulig  ist  auch  die  Sca- 
rification der  gerdthetcn  und  angcschwollenen  Conjunctiva 
als  ein  sehr  wirksames  Mittel  empfohlen  worden.  'Wenn 
aber  auch  diese  Art  ortliche  Blutentleerungen  zu  machen 
nicht  unbedingt  vcrwerflich  sein  mag,  so  mufs  doch  vor 
der  Anwendung  derselben  so  lange  gewarnt  werden,  als 
noch  Aussicht  auf  Zertheilung  zugegen  ist.  Denn  leicht  wird 
dutch  die  mechanische  Verlelzung  der  entziindeten  Con- 
junctiva mit  einer  Steigerung  aller  Entziindungsphanomcne, 
der  Uebergang  in  Eiterung  hervorgerufen. 

Die  angegebene  antiphlogistische  Behandlung  wird  nebst 
einem  angemessenen  diatetischen  Yerhalten  so  lange  fortge- 
setzt,  bis  eine  deutliche  Hinneigung  der  Entziindung  zu  irgend 
einem  der  oben  angefuhrten  Ausgange  bemerkbar  wird. 
Mehtnen  alle  krankhaften  Erscheinungen  ab,  und  hat  man 
gegrundete  Hoffnung  auf  Zertheilung,  so  werden  die  kalten 
Umschlage  beseitigt  und  nur  durch  eine  Compresse  der  Zu- 
tritt  von  Licht  und  Luft  beschrankt.  Ferner  wird  ein  ge- 
linde  adstringirendes  Augenwasser,  mit  essigsaurem  Blei,  Su- 
blimat  oder  Zinkvitriol  bereitet,  viel  zur  Entfernung  der 
noch  vorhandenen  Anschwellung  und  Bothe  der  Conjunc- 
tiva, wie  auch  der  iibrigen  Symptome,  bcitragen.  Zu  glci- 
clier  Zeit  miisscn  die  auf  den  Gesammtorganismus  wirken- 
den  antiphlogislischen  Mittel  ausgesetzt  werden,  und  die  Dial 
allmahlig  weniger  strong  sein. 

Fast  auf  diesclbe  Art  ist  die  Behandlung  einzuleiten, 
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wenn  Exsudation  von  coagulabler  Lymphe  an  tier  Obcr- 
flache  der  geschwollenen  Conjunctiva  statt  findet.  Da  abcr 
in  diesem  Fall  die  Entzundung  lieftiger  ist,  und  einen  lang- 
sameren  Verlauf  nimmt,  so  konnen  wir  uns  nur  langsamcr 
vom  antiphlogistischen  Heilplan  entfernen.  Yorzuglich  wird 
es  ofter  nothwendig  sein,  selbst  dann  noch  wiederholte  ort- 
liche  Blutentleerungen  zu  maclien,  wenn  schon  die  ausge- 
schwitzte  Lymphe  in  Form  einer  Pseudomembran  die  Con- 
junctiva bedeckt.  Adstringirende  Mittel  sind,  bei  eintreten- 
der  Exsudation,  auf  das  Auge  nicht  anzuwenden,  weil  sie 
diesen  Procefs,  durch  welchen  die  Entzundung  gehoben 
wird,  stoi'en  und  unterdrucken.  Dagegen  sind  warrae  Bii- 
hungen  mit  erweicbenden  Decocten  zur  Beforderung  der  Ex- 
sudation sehr  zutraglich.  — Diese  erweichenden  Mittel  sind 
aber  in  jenen  Fallen  nicht  anzuwenden,  wo  sicli  ein  Pan- 
nus  der  Hornhaut  entwickelt;  vielmehr  ist  unter  ahnlichen 
Umstanden  der  Gebrauch  dcr  Tinctura  anodyna  sebr  zu 
empfeblen;  die  Empfindlichkeit  der  meisten  Krauken  ist  je- 
doch  so  grofs,  dafs  die  Tinctura  anodyna,  wenigstens  an- 
fanglich,  mit  Wasser  verdiinnt  werden  muCs. 

Geht  die  Chemosis  in  Eiterung  iiber,  und  deutet  eine 
tbeilweise  Trubung  der  Hornhaut  an,  dafs  der  Umfang  der 
Eiterung  nur  beschrankt  sein  werde,  so  ist  es  am  zweck- 
mafsigsten  zur  Beforderung  und  zugleich  zur  Verhutung  einer 
grofseren  Ausdehnung  derselben,  erweichcnde  und  gelinde 
adstringirende  Mittel,  z.  B.  ein  Infusum  Foliorum  Malvae 
mit  Acetum  bthargyri  lauwarm  als  Augenwasser  anzuwen- 
den, oder  auch  als  Eintropfelung  zu  gcbrauchen.  — Wo 
darauf  ein  offenes  Geschwiir  der  Hornhaut  cntsteht,  da  ist 
vorziiglich  der  Lapis  divinus  zur  Reinigung  und  Heilung 
des  Geschwiii’s  angczeigt.  Ist  das  Geschwiir  durchdringend, 
und  kommt  ein  Yorfall  der  Regenbogenhaul  zum  \ orschcin, 
so  ist  nebenbei  offers  dcs  Tages  cine  Auflosung  von  Extract, 
byoscyami  oder  belladonna  in  das  Auge  zu  tropfeln.  Die 
Anwendung  dieses  narcotischen  Mittels,  wird  zuweilcn  den 
Riicktritt  des  vorgcfallenen  Theilcs  der  Iris  bewirken,  und 
die  Entstehung  einer  vorderen  Synechie  oder  eines  parliellen 
Hornhautstaphyloms  verhiiten. 

Ist  die  Entzundung  sehr  heftig  und  auch  auf  die  inneru 
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Theile  ties  Auges  ausgedehnt,  so  stelit  bci  ganzlichcr  Trii- 
bung  tier  Hornhaut  eine  ausgebreitete  Eiterung  bcvor.  Zur 
Beforderung  derselben  dient  die  Anwendung  lauer  erwei- 
chender  Bahungen,  oder  wenn  die  Empfindlichkeit  dcs  Au- 
ges nicht  sehr  grofs  ist,  das  lleifsige  Auflegen  warmer  Brei- 
umschlage.  Der  sogenannte  Aepfelbrei,  namlich  gescbalte 
Aepfel,  Brodkrume  und  Safran  mit  Milch  zu  einem  Brei  gc- 
kocht,  war  in  friiheren  Zeiten  sehr  haufig  im  Gebrauch. 
Yerwandelt  sich  wahrend  der  Anwendung  diescr  Miltel  die 
Cornea  in  einen  Eiterstock,  und  bemerkt  man  ein  Hervor- 
ragen  derselben,  so  ist  zur  Yermeidung  des  Berstcns  des 
Augapfels,  durch  einen  Einschnitt  in  den  untern  Theil  der 
Hornhaut,  der  in  den  Augenkammern  befindliche  Eiter  zu 
entleeren.  Auck  die  in  der  Conjunctiva  gebildeten  Abs- 
cesse  miissen  immer  kiinsllich,  mittelst  einer  Staarnadel  oder 
Lancette,  eroffnet  werden.  Hierauf  werden  die  erweichcn- 
den  Mitt  el , spater  in  Yerbindung  mit  gelinde  zusammcnzie- 
henden  Arzneisubstanzen,  bis  zum  Aufhoren  der  Eiterung 
fortgeselzt.  — Aufserdem  sind  aber  zugleich  durch  eine 
nahrhafte  Diat  dem  Eiterungsprocefs  Grenzen  zu  setzen,  urn 
vom  Augapfel  so  viel  als  moglich  zu  erhalten. 

Sollte  bei  einer  ausgebreiteteren  Eiterung  zwar  die  gauze 
Hornhaut  davon  ergriffen  werden,  aber  in  den  Augenkam- 
mern kein  Eiter  sich  sammeln,  so  ist  das  eben  angegebene 
Yerfahren  einzuschlagen;  nur  ist  in  einem  solchcn  Fall  kein 
Bersten  des  Augapfels  zu  befiirchtcn,  mithin  auch  keine  Er- 
Offnung  desselben  nothwendig.  Wohl  aber  zeigt  sich  unter 
ahnlichen  Umslanden,  wie  in  der  Prognose  erwahnt  wor- 
den,  eine  Neigung  zur  Bildung  des  Totalstaphjloms  der 
Hornhaut.  Sobald  denmach  der  Arzt  bemerkt,  dal’s  die  Ei- 
terung der  Hornhaut  ins  Stocken  geriitk,  und  diese  anfangt 
sich  zu  vergrofsern  und  auszudehnen,  so  ist  es  unerlafslich 
auf  die  von  Beer  angegebene  Art,  namlich  durch  wiedcr- 
holte  und  reichliche  Anwendung  der  Tinctura  anodyna,  die 
Slaphylombildung  zu  hemmen.  F — i. 

CHEMOSIS  BLENNORRHOICA.  S.  Augentripper. 
CHENOPODIUM,  Giinsefufs.  Eine  Pflanzengaltung 
aus  einer  natilrlichen  Orduung  Chenopodeae,  vvelclie  von 
Chenopodium  den  Namcn  hat.  Diese  Ordnung  gchorl  zu 
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den  sfpetalae,  hat  einon  waliren  Kelch  und  gar  keine  Blume, 
einen  einsamigen  Sam  enb  eh  alter  von  dcr  Gestalt  des  Sa- 
mens;  der  Embryo  umgiebt  das  Eiweifs  halb  oder  ganz, 
oder  ist  spiral formig  und  das  letztere  fehlt  fast  ganz  und 
gar  Die  Gattung  Chenopodium  selbst  gehort  zur  Pentan- 
dria  Monogynia  Linn,,  hat  einen  ftinftheiligen  Kelch;  die 
Staubfaden  stehen  auf  dem  Fruchlboden;  der  Samenbehal- 
ter  ist  flach  gedruckt  und  hautig,  der  Samen  selbst  liegt  ho- 
rizontal, die  aufsere  Hiille  (testa)  ist  zerbrechlich  ( Crusta- 
cea) und  der  Embryo  umgiebt  das  Eiweifs  ganz  oder 
zum  Theil. 

1)  Ch.  Bonus  Henricus  Linn.  Willd.  sp.  1.  1299.  Guter 
Heinrich.  Eine  perennirende  Pflanze,  welche  haufig  auf 
Schutthaufen  und  an  den  Wegen  durch  ganz  Europa  wild 
wachst.  Sie  wird  etwa  einen  Fufs  hoch,  ist  nicht  sehr  astig. 
Die  Blatter  halten  das  Mittel  zwischen  der  dreieckigen  und 
spatelformigen  Gestalt,  und  sind  iibrigens  olme  Zahne  und 
Buchten.  Die  Bliitenahren  (Blutenschweif)  sind  astig,  be- 
stehen  aus  Haufchen  kleiner  griiner  Bluten,  und  stehen  in 
den  Blattwinkeln  und  an  den  Enden  des  Stammes  und  der 
Zweige.  Die  Pflanze  war  sonst  officinell;  man  gebrauchte 
die  Blatter,  indem  man  sie  frisch  und  gequetscht  auflegte, 
zur  Erweichung  der  Geschwiire  und  Zeitigung  der  Ge- 
schwiilste.  Die  jungen  Sprossen  soflen  in  einigen  Gegen- 

den  gekocht  und  gegesscn  werden. 

2)  Ch.  hybridum  Linn.  Willd.  sp.  1.  1303.  Eine  phrigc 
Pflanze,  welche  durch  ganz  Europa  auf  Schutt,  an  Mauern 
und  Wegen  vorkommt.  Sie  wird  ungefahr  einen  Fufs  hoch, 
ist  sehr  astig;  die  Blatter  sind  grofs,  an  der  Basis  herzfor- 
mig,  drcieckig  im  Umfange,  buchtig  gezahnt,  mil : verlanger- 
ten  Zahnen.  Die  Bluten  sitzen,  wie  bei  den  andern  Arten 
in  Haufchen  und  diese  befinden  sich  auf  ausgebreiteten  und 
verastelten  Bliitenstielen.  Man  hat  von  dieser  Pflanze  be- 
hauptet,  dais  sie  giftig  und  besonders  den  Schwcincn  schad- 
lich  sei.  Viborg  hat  das  Letztere  durch  Yersuche  auszu- 
mitteln  gesucht  und  gefunden,  dafs  die  Behauptung  keinen 
Grund  habe,  sondern  auf  ciner  Yerwechselung  dieses  Ganse- 
fufscs  mit  einer  andern  Pflanze  beim  Tragus  bcruht,  wcl- 
chcr  diese  Nachricht  zuerst  hat.  Auch  stellte  Viborg  Ver- 
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suche  mit  andcrn  Arlen  dieser  Gattung  an,  wclche  eben- 
falls  unschadlich  sind.  Er  zeigte  ferner,  dafs  Linne’s  An- 
gabe  von  der  Schadlichkeit  des  Ch.  rubrum  ebcnfalls  von 
einer  Verwechselung  hcrriihre,  indem  er  sich  auf  Schtvenk- 
felt  beruft,  welcher  aber  Chen,  liybridum  meint.  (Magaz. 
d.  Gesellscli.  naturforschender  Freunde  z.  Berlin.  1.  B.  S.  296.) 
Noch  iminer  gehen  diese  Mifsverstandnisse  aus  einem  Buche 
in  das  andere  liber.  Niemann  (Pharm.  bat.  Ed.  2.  P.  2. 
p.  43)  fiihrt  Ch.  liybridum  niclit  an,  sondern  nur  Ch.  ru- 
bruin,  ungeachtet  er  Viborg's  Sammlung  vor  sich  hatte  und 
setzt  hinzu:  Suibus  funestura  esse  hoc  Chenopodium  cum 
aliis  perfertur,  respuunt  quidem  liaec  animaba  domestica 
genus  plantarum,  sed  damnum  ex  earum  pastu  non  mani- 
festant.  Aber  manche  Arten  von  Giinsefufs  werden  nach 
Viborg  sehr  gern  von  den  Schweinen  gefressen,  wie  Ch. 
vulvaria,  glaucum,  viride. 

3)  Ch.  anthelminthicum  Linn.  Willd.  sp.  1.  1304.  Die 
Pflanze  wachst  in  Nordamerika  wild,  dock  halt  sie  bei  uns 
niclit  wohl  im  Freien  aus.  Sie  wird  ungefahr  2 Ful's  lioch, 
hat  langlich  lanzettformige  etwas  gezahnte  Blatter  und  Iange, 
einfache  Bliitenaliren  (Blutenschweife),  an  welchen  die  Blii- 
tenhaufchen  in  Unterbrechungen  ohne  Blatter  silzen.  Sie 
hat  einen  starken  nicht  angenehmen  Gerucli.  Naim  fiihrt 
sclion  an,  dafs  die  Bewohner  von  Pensylvauien  und  New 
Jersey  den  Sarnen  den  Kindern  zur  Abfiihrung  der  Wiir- 
mer  eingeben.  Man  bedient  sich  jelzt  auch  des  ausgeprefs- 
ten  Saftes,  von  dem  man  jahrigen  und  zweijahrigen  Kindern 
des  Morgens  nuchtern  einen  Loffel  voll  giebt.  Den  Sarnen 
giebt  man  in  einem  Electuarium  zu  einer  Drachme.  Die 
Pflanze,  besonders  die  Sarnen,  giebt  ein  atherisches  Oel, 
wovon  man  einige  Tropfen  auf  Zucker  den  Kindern  reicht. 
Bei  uns  ist  die  Pflanze  gar  nicht  im  Gebrauch. 

4)  Ch.  Vulvaria  Linn.  Willd.  sp.  1.  1305.  Ch.  olidum 
Curtis  aliorumque.  Stinkende  Melde.  Eine  gemeine  Pflanze, 
welche  auf  Schutt,  an  Mauern  und  Hausern  durch  ganz 
Euiopa  liaufig  wild  wachst.  Sie  ist  jiihrig,  wird  kaum  einen 
1 uls  lang  und  ihre  vielen  Stamme  liegen  ruud  umhcr  auf 
dei  Erde.  Die  Blatter  sind  eiformig,  fast  dreieckig,  doch 
mit  abgei  undeten  Ecken  und  ohneZahne.  Die  Biiitenahreu 
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odcr  Blutensclmeife  bcstchen  aus  Haufchen  kleincr  Bliiten, 
sind  nicht  grofs  und  stehen  in  den  Blattwinkeln  olme  da- 
zwischen  stehende  Bliiten.  Die  ganze  Pflanze  ist  mit  einern 
dicken  Reif  bedeckt,  der  aus  kleinen  durchsichtigen  Kugelu 
besteht,  welche  sicli  leicht  abreiben  lassen  und  hat  einen 
sehr  widerwartigen  Geruch,  der,  wenn  man  sie  beriihrt, 
langc  an  den  Fingern  klebt.  A.  Chevallier  hat  an  dieser 
Pflanze  die  merkwiirdige  Bcobachtung  gemacht,  dafs  sie  be- 
standig  kohlensaures  Ammonium  entwickelt  (Journ.  d.  Pharm. 
1824.  Fevr.  p.  100.  Trommsd.  N.  J.  d.  Pharm.  10.  2.  95). 
Wegen  ihres  widerwartigen  Geruchs  hat  man  sie  bei  hy- 
sterischen  Zufallen  mehr  vorgeschlagen  als  angewandt. 

5)  Ch.  Botrys  Linn.  Willd.  sp.  1.  1304.  Diese  Pflanze 
■wachst  im  warm  era  Europa,  in  den  warmern  Thalern  der 
Schweiz,  in  Norditalien  und  dem  siidlichen  Frankreich  wild. 
Sic  ist  einjahrig,  kaum  einen  Fufs  hoch,  astig  aber  ganz 
aufrecht.  Die  Blatter  sind  langlich,-  fast  fiederformig,  bucli- 
tig,  die  obern  ganzrandig.  Die  Bliifeniffiren  (Bliitenschweife) 
sitzen  in  grofser  Menge  in  den  Winkeln  der  Blatter,  besle- 
hen  wie  gewohnlich  aus  Bliitenhaufchen  und  haben  keine 
dazwischen  stehende  Blatter.  Die  ganze  Pflanze  ist  mit  kur- 
zen  driisigen  Haaren  bedeckt  und  verbreitet,  besonders  wenn 
man  sie  reibt,  einen  angenehmen,  ziemlich  starken  Geruch. 
Das  Kraut  wurde  daher  unter  dem  Namen  Herba  Botryos 
auch  Herba  Botryos  vulgaris,  wie  die  folgende  Art,  als 
Arzneimittel  gebraucht;  doch  ist  es  schwacher,  und  nacli- 
dem  die  folgende  Art  in  Gebrauch  gekommen,  nicht  mehr 
officinell. 

6)  Ch.  ambrosioides  Linn.  Willd.  sp.  1. 1304.  Diese  Art 
wachst  in  Mexiko  wild;  sie  ist  einjahrig  und  jetzt,  oh  ur- 
spriinglich,  oder  verwildert  weifs  man  nicht,  in  Portugal  ein- 
heimisch.  Sie  wird  grofser  als  die  vorigen,  der  Stamm  ist 
mehr  aufsteigend  als  aufrecht,  die  Blatter  sind  langer,  nicht 
so  tief  buchtig,  sondern  nur  entfernt  gezahnt  und  auf  der 
untern  Seite  nur  mit  driisigen  Haaren  besetzt.  Die  Bliiten- 
haufehen  sitzen  mcistens  ungestielt  in  den  Winkeln  der  Blat- 
ter. Man  kann  sie  nicht  leicht  mit  den  vorigen  verwechseln. 
Sic  hat  einen  sehr  durchdringenden  und  angenehmen  Geruch, 
und  das  Kraut  wird  als  Herba  Botryos  mexicanae,  mexika- 
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nischcs  Thcekrauf,  ungari  seller  Thee,  Mottenkraut,  ambroisic 
haufig  als  Arzneimittel  gcbraucht.  Wir  haben  mehrere  chc- 
mische  Analyscn  dieses  Krautes;  die  genaueste  ist  von  Bley 
( Trommsd . N.  Journ.  d.  Pharm.  14.  2.  32).  Die  Pflanze 
enthiilt  ein  atherisches  Oel,  welches  blafsgelb,  dunnfliissig 
und  leichter  als  Wasser  ist,  von  eigen thiimlichem  Geruch, 
zwar  nach  dem  Krante,  doch  etwas  zum  Zwiebelartigen  sich 
hinneigend.  Die  medicinische  Wirkung  riihrt  vermuthlich  von 
diesem  Oele  her.  Ueberdies  fand  Bley  Eiweifstoff,  Weich- 
harz,  Extractivstoff,  Amjlum,  Gum  mi,  Kleber,  Plyteumacolla, 
Pflanzeneiweifs  und  vcrschiedene  Salze  und  Erden.  L — k. 

Wirkung.  Innerlich  gebrauclit  wirkt  die  Herba  Che- 
nopod.  ambros.  bclebend,  erregend  auf  Nerven-  und  Ge- 
fafssjstem,  reizend  auf  die  Sekretionen  dcr  Schleimhaut  der 
Lungen,  die  iiufsere  Haul  und  die  Nieren. 

Die  Formen,  in  welchen  man  es  gebrauclit  sind  fol- 
gendc: 

1)  Am  haufigsten  ist  die  des  Infusum  benutzt  worden; 
man  liifst  liiglich  zwei  bis  vier  Drachmen  im  Infus.  nehmen. 

2)  Seltener  hat  man  sich  des  Pulv.  Herb.  Chenop.  arnbr. 
bedient,  und  dann  pro  dosi  funfzehn  bis  dreifsig  Gran  tiig- 
Iich  mehrere  Male  reichen  lassen.  — 

3)  So  \iel  sich  auch  von  ciner  Tinclur  dieses  Mittels  er- 
warlen  liifst,  so  ist  sic  doch  nur  wenig  im  Gebrauch;  Yor- 
schriften  dazu  enthalten  die  Pharmac.  Bavarica  und  Oldenb. 

Obgleich  dieses  Mittcl  verhaltnifsniafsig  nur  wenig  be- 
nulzt  wird,  so  ist  dasselbe  in  alien  den  Fallen  von  torpider 
Schwiiche  doch  sehr  zu  empfehlcn,  wo  bclebend  erregend 
auf  das  Nervensystem  eingewirkt  und  kraftig  die  Sekretion 
der  aufsern  Haut,  dcr  Nieren  und  der  Schleimhaut  der  Luft- 
wege  bethatiget  werden  soil,  namentlich: 

1)  bci  Lahmungen,  — als  Folge  von  Apoplexie  und  Me- 
tastasen  nach  Berries,  Lentin,  Rudolph. 

2)  Krlimpfen,  — Veitstanz,  nach  Plenlc,  Mick,  Ecker,  

Brustkrampfen  nach  Hi/feland. 

3)  Wassersuchten,  — besonders  Brustwassersuchten,  als 
Infus.  in  Yerbindung  mit  Bad.  Levistic.  und  Bacc.  Juniperi. 

O — n. 

CHERASTER.  S.  Chiaster. 
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Chernies.  Chiasma  nervorum  opticormn. 


CHERMES.  S.  Kermes  und  Coccus. 

CHIASMA  NERVORUM  OPTICORUM  s.  BECUS- 
SATIO  n o.  das  Zeichen  oder  die  Figur  eines  * 

oder  lateinischen  X),  die  Kreuzung  der  Sehnerven,  heitst 
die  Stelle,  wo  sicli  die  beiden  Sehnerven  in  der  Mittellmie 
des  Korpcrs,  an  der  Basis  des  groisen  Gehirns  unter  einem 
stumpfen  Wink  el  miteinander  verbinden.  Sie  befindet  sich 
genau  unter  dem  Boden  der  dritten  Hirnhokle,  mit  welchem 
sie  durch  Markfasern  in  Verbindung  steht,  und  vor  dem 
Trickter.  Diese  Stelle,  nebst  den  Tbeilen  der  Sehnerven, 
die  hinter  und  vor  derselben  liegen,  zeigen  die  Gestalt  eines 
X oder  griechisckcn  daher  der  erwahnte  Name.  Die 
Ver einigun gsstell e der  beiden  oplischen  N erven  ist  meist  lang- 
bch  viereckig , aber  nicht  immer  ganz  von  denselben  Ver- 
haltnissen  Wenzel,  de  penitiori  structura  cerebri  homnns 
et  brutorum.  Tubingae  1812.  pag.  110  sagt,  es  sei  hier  zwi- 
schen  die  beiden  Optici  etwas  Nervensubstanz  eingestreut, 
welch e zur  Verbindung  beider  diene  und  wovon,  je  nach- 
dem  mehr  oder  weniger  vorkanden,  es  abhiinge,  ob  diese 
Stelle  breit  oder  schmal  erscheine.  Selten  soli  so  viel  von 
dieser  Substanz  vorhanden  sein,  dafs  dadurck  ein  Viereck 
entstelie;  kaufiger  sekeine  sie  ganz  zu  fehlen,  in  welchen 
Fallen  das  Sehnerven- Paar  wie  mit  seinen  inneren  Flacken 
aneinander  geheftet  aussehe.  Morgagni,  opera  omnia.  Tom.  II. 
Pars  II.  et  III.  pag.  317.  Art.  13.  versteht  unter  Chiasma 
nur  die  Nervensubstanz,  zwischen  den  beiden  Nerven  selbst, 
scliliefst  diese  also  vomBegriff  aus.  Nach  der  Untersuckung 
an  zwiilf  verscliiedenen  Cadavern  giebt  er  die  Dimensionen 
folgender  Mafsen  an.  a)  Die  Lange.  Sie  betrug  me  so 
viel  als  die  beiden  Nerven  zusammen  breit  waren,  nicht 
einmal  so  viel  als  einer  von  ilmen,  ja  sie  war  zuweilen  nock 
eerin^er  l>)  Die  Breite  war  einmal  betracktkcher,  als  die 
Dicke  eines  Sehnerven,  dreimal  ebenso,  Obrigens  aber  ge- 
ringer,  zuweilen  sehr  merklich.  Die  Lange  steht  nach  die- 
sem  Autor  nicht  in  geradem  Verkaltnifs  zur  Breite,  sondern 
cs  kann  geschchen,  dafs,  wenn  jene  glcick  ist  der  Breite 
beider  Nerven,  diese  (die  Breite)  nur  halb  so  viel  aus- 

macht,  als  eine  Nerve  dick  ist.  . . _ , 

Des  leickteren  Verstandnisses  willen  wird  in  der  roige 
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der  Theil  des  N.  opticus,  der  vom  Gehirn  bis  zum  Chiasma 
reicht,  das  Himende  genannt  werden;  der  andere,  der  sicli 
von  hier  bis  zum  Auge  erstreckt,  bekommt  den  Namen  des 
Augenendes. 

Die  Wichtigkeit  des  Sehnerven  fur  das  Sehvermogen, 
die  pathologischen  Veranderungcn,  welche  man  an  diesem 
Nerven,  theils  in  den  Leichen  Erbbndeter,  theils  an  mon- 
strosen  Geschopfen,  sowohl  Menschen,  als  Thieren,  bemerkte 
und  vergleichend  anatomische  Untersuchungen  haben  die  Auf- 
merksamkeit  der  Forscher  ganz  besonders  auf  das  Chiasma 
hingelenkt.  Daher  sind  iiber  die  Natur  dieses  Theiles  schon 
bei  den  Altcn  mchrere  Meinungen  geaufsert  worden.  Yon 
den  verschiedenen  bishcr  ausgesprochenen  Ansichten  wird 
nach  wiederholten  Beobachtungen  nun  eine  als  die  walire 
die  Oberhand  gewinnen,  wofern  wir  nicht  gezwungen  wer- 
den auch  hierin,  wie  in  anderen  noch  streiligen  Parthien 
der  Nervenlehre,  einige  urspriingliche  Bildungsverschieden- 
heiten  anzunehmen.  (Vergl.  Meckel , Handb.  der  menschl. 
Anatomie.  Th.  3.  S.  751.) 

Der  hauptsachlicheren  Meinungen  iiber  das  Chiasma 
sind  drei,  namlich: 

1)  Die  Sehnerven  liigen  darin  an  einander,  ohne  sich  zu 
kreuzen ; 

2)  Die  Sehnerven  kreuzten  sich  an  der  erwahnten  Stelle 
so,  dafs  der  Nerve,  welcher  aus  der  rechten  Seite  des  Ge- 
liirns  entspringt,  jenseits  dcs  Chiasma  zum  linken  Auge 
ginge,  und  umgekehrt  der  linke  zum  rechten;  und 

3)  Die  Sehnerven  kreuzten  sich  im  Chiasma  nur  zum 
Theil,  d.  h.  die  inneren  Fasern  eines  jeden  Nerven 
begaben  sich  jenseits  dcsselben  zum  Nerven  der 
entgegenges  etzten  Seite,  die  aulseren  Fasern  da- 
gegen  verliefen  von  der  Hirnhalfte,  aus  welcher 
sie  entsprungen,  zu  dem  Auge  derselben  Seite. 

Jede  dieser  drei  Meinungen  zahlt  beruhmte  Anatomen 
unter  ihre  Vcrtheidiger.  Diese  stiitzen  sich  theils  auf  aua- 
tomische  Wahrnehmungen,  theils  auf  Schliisse,  welche  sie 
aus  den  gemachten  Beobachlungen  folgern.  Die  nahere  Er- 
orterung  der  unter  No.  1.  2.  und  3.  angefuhrten  Meinungen 
mag  mit  den  Beweisen  beginnen,  welche  fur  No.  3.  d.  i. 
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dafiir  spreclven,  dafs  im  Chiasma  nur  eine  theilwcise 
Kreuzung  statt  babe.  Diese  Meinung  ist  nach  den  tung- 
sten Forschungen  am  ineisten  wahrscheinlich  geworden,  und 
verdient  daher  zuerst  und  genauer  beleuchtet  zu  werden. 
Sie  macht  zu  ihren  Gunsten  geltend  anatomische  Untersu- 
chungen 

a)  des  normalen  Baues, 

b)  des  pathologisch  veranderten  und 

c ) des  monstrosen. 

Zu  a)  gehoren  die  Versucke,  welchc  Flor.  Caldani  an- 
gestelll.  Siehe  opuscula  anatomica.  pag.  37  39.  Er  be- 

liandelte  die  Sehnerven  mit  Essig  und  Schwefelsaure,  auch 
durch  Maceration  und  liefs  sie  gefrieren,  aber  ohne  ein  ent- 
schiedenes  Resultat  zu  erlangen.  Wurde  jedock  das  Neu- 
rilem  abgezogen,  der  Nerve  dem  Einflufs  der  Salpetersaure 
ausgesetzt  und  dadurch  erhartet,  so  fand  er  in  aclit  Fallen, 
was  man  mit  unbewaffnetem  Auge  sehen  kann,  dafs  die  au- 
fseren  Nervenfaden  aus  dem  Gehirn  ohne  Unterbrechimg 
zum  Auge  dcrselben  Seite  gelangten,  dagegen  die  inneren, 
tiefer  an  der  Axe  gelegenen,  deutlich  zur  anderen  Seite  gin- 
gen,  sich  also  mit  den  entgegen  kommenden  kreuzten. 

Gegen  die  von  Caldani  Tab.  2.  Fig.  4.  mitgetheilte  Ab- 
bildung  fiihrt  Rudolphi  (Grundrifs  der  Physiologic.  Bd.  2. 
Abth.  1.  S.  203.  Anm.  2.)  an,  dafs  die  Fasern  solcher  Ner- 
ven,  die  in  Salpetersaure  gelegen  haben,  nie  so  fein  aus- 
sahen  und  dafs  sich  daselbst  irriger  Weise  der  grofsere 
Theil  der  Nervenfaden  zum  Nerven  der  anderen  Seite  be- 
gebe.  Er  halt  demnach  das  angefiihrte  Bild  fiir  verschonert. 

So  hat  auch  Wenzel  (a.  a.  O.  p.  124)  bei  einem  an 
Apoplexie  V erstorb enen  wahrgexiomnien,  dafs  sich  an  c ei 
\ erbindungsstelle  einige  etwas  graue  Fasern  von  der  inne- 
ren Seite  des  linken  Nerven  schief  durch  die  Yercinigung 
begaben,  und  liinter  dcrselben  zur  inneren  Seite  des  lech- 
ten  Nerven  wendeten.  Daselbst,  weiter  unten  (Obs.  XII.) 
fiihrt  er  an,  dafs  er  am  Chiasma  eines  alten  Wcibes  be- 
trachtliche  markige  Streifen  von  der  inneren  Seite  des  reek- 
ten  Nerven  durch  die  Vereinigung  zur  inneren  Seite  des 
Hirncndes  vom  linken  Sehnerven  gelangen  sehen.  Derselbe 
(a.  a.  O.  pag.  119.  Obs.  VI.)  sah  bei  einem  Wcibe  mit 
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ungeschwachter  Sehkraft  im  Chiasma  ctwas  graue  Substanz, 
in  welch er  siclx  die  inneren  Fasern  des  rechten  und  linken 
N erven  kreuzten. 

Es  sind  also  mehrere  auf  Autopsie  beruhende,  directe 
Beobachtungen  vorhandcn,  welche  einc  partielle  Kreuzung 
der  Sehnerven  darthun.  Zu  diesen  ist  noch  zu  zahlen,  dafs 
auch  J.  F.  Meckel  (a.  a.  O.  S.  751.)  durch  seine  eigenen 
Unt^rsuchungcn  diefs  Verhalten  wahrscheinlich  geworden. 

Zn  h).  Wenzel  (a.  a.  O.  pag.  113  und  114.)  fand,  dafs 
wo  ein  Auge  mil  seinem  N erven  verdorben  war,  die  aufseren 
Fasern  des  gesunden,  wie  des  verdorbenen  Nerven,  sowohl 
diefs-  als  jenseits  des  Chiasma,  auf  derselben  Scite  nach 
dem  Gehirn  verliefen,  dafs  dagegen  am  gesunden  N erven 
die  inneren  Fasern  durch  die  Vereinigungsstelle  nach  dcr 
inneren  Seite  des  gegeniiberliegenden  N erven  gelangten.  Die 
inneren  Fasern  des  kranken  N erven  schicnen  mit  den  ent- 
spreehenden  des  gesunden  sich  im  Chiasma  zu  kreuzcn,  hier 
aber  zu  verschwinden,  indem  sie  dahinter  nicht  mehr  untcr- 
schieden  werden  konnten.  Das  Chiasma  war  platt,  dtinn 
und  wie  geschwunden. 

Desgleichen  beobachtetc  auch  J.  G . Walter , von  der 
Einsaugung  und  der  Durchkreuzung  der  Sehnerven,  Ber- 
lin 1794.  pag.  92  — 95,  drei  Fiille,  wo  ein  Auge  vollkom- 
men  gesund,  das  andere  erblindet  war.  In  diesen  Fallen 
war  der  Sehnerve  des  kranken  Auges  vor  dem  Chiasma  ge- 
schwunden, das  Chiasma  selbst  zeigtc  sich  an  der  Seite  des 
kranken  Auges  diinner,  schlanker,  magerer;  hinter  dem 
Chiasma  wurdc  der  auf  der  Seite  des  gesunden  Auges  be- 
(indliche  Nerve  diinner,  sehwacher  und  kiirzer  gefunden. 
S.  96  fiilirt  er  einen  Fall  an,  wo  beide  Augen  erblindet  wa- 
ren  und  sich  beide  Nerven  sowohl  vor  als  hinter  dem 
Chiasma  und  in  diesem  selbst  gleich  verhielten,  namlicli  ver- 
welkt  und  geschwunden  aussahen. 

Zu  c).  Rudolphi  untersuchte  ein  Kind,  dem  das  rechte 
Auge  mit  der  Augcnhohle  fehlte,  wahrend  das  linke  wohl- 
gebildet  war.  Nur  der  linke  Sehhugel  hattc  seine  gewdhn- 
hche  Lage  und  Grdfse  erreicht,  der  rechte  war  verkummert. 
Es  fand  sich  nur  ein  linker  Sehnerve,  von  dem  in  der  Ge- 
gend,  wo  man  sonst  das  Chiasma  antrifft,  ein  Fortsalz  qucr 
Med.  chir.  Encycl.  VJI.  Bd.  29 
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ab-ing,  dcr  sich  mit  seiner  Schcide  in  der  harten  Hirnhaut 
verlor  ' A a O S 1M  und  Abhandlungen  der  Berliner 
Academic  von  1814  u.  15.  S.  185-200.  Tab.  1.  Fig.  1. 
Dieser  hdchst  eigenthiimliehe  Fall  bewahrt  deuthch  ein  Be- 
streben  des  Sehnerven,  sich  in  einer  gewissen  Entfernung  von 
seinem  Ursprung  zu  theilen  und  mit  seinem  inneren  Zweig 
nach  der  entgegengesetzten  Seite  zu  begeben,  woraus,  wenn 
dasselbe  auf  beiden  Seiten  zugleich  statt  findet,  notliwendig 
eine  Kreuzung  entsteht. 

Die  unter  Nummer  1.  u.  2.  oben  angefuhrten  Meinun- 
gen  sind  von  Meclcel,  a.  a.  O.,  mit  den  dafur  sprechenden 
Griinden  weiter  ausgefiihrt.  Es  sei  erlaubt,  bier  noch  einige 
Bemerkungen  anzufugen  die  Phanomene  anlangend,  welche 
bald  fiir  diese,  bald  fur  jene  Meinung  in  Anspruch  genom- 


men  werden. 

Am  Sehnerven  kommen  Verderbnisse  vor,  sowohl  vor 
als  hinter  dem  Chiasma,  ohne  dafs  dieses  selbst,  oder  dcr 
Nerve  vor  demselben,  oder  jener  hinter  ihm  irgend  veran- 
dert  ist.  Es  scheint  daher,  als  ob  nicht  jede  verdorbene 
Stelle  nothwendig  macht,  dafs  auch  die  von  ihr  nach  zwei 
entgegengesetzten  Richtungen  ausgehenden  F asern  gleich  falls 
verderben. 

Zwei  pathologische  Erscheinungen  werden  ofters  beob- 
achtet,  die  beide,  jede  zu  einer  besonderen  Deutung  des 
Chiasma  Anlafs  gegeben,  und  auch  beide  als  Argumente  ge- 
gen  die  partielle  Kreuzung  der  Sehnerven  angezogen  wer- 
den. Diese,  scheint  es,  miissen  unter  einem  allgemeineren 
Gesichtspunkt  aufgefafst  werden,  als  bisher  geschehen  und 
lassen  sich  gar  wohl  mit  den  oben  angefuhrten  Bcweisen  fur 
die  theilweise  Kreuzung  in  Uebereinstimmung  bringen.  — 
Einmal  kommt  es  namlich  oft  vor,  dafs  wenn  das  Aunen- 
endc  eines  Opticus  atrophirt  ist,  sich  auch  das  I limende  des- 
selben  und  nicht  des  der  anderen  Seite  geschwunden  zeigt 
und  man  an  der  Yerbindungsstelle  die  beiden  Nervcn  deut- 
lich  von  einander  unterscheidct. 

Aus  diesem  Factum  hat  man  den  Schlufs  gezogen,  die 
beiden  Sehnerven  kreuzten  sich  gar  nicht,  sondern  lagen 
nur  aneinander. 

Zweitens  ereignet  es  sich  zuweilen,  dafs  wenn  das  Augen- 
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ende  eines  Sehnerven  verdorben  war,  nur  das  Hirnende 
des  gegeniiberstehenden  und  zwar  bis  an  seinen  Ursprung 
hinauf  krank  erschien,  sein  eigenes  Hirnende  aber  sich  als 
gesund  auswies;  ebenso  verhalt  es  sich  wohl,  wenn  der  Ur- 
sprung eines  Sehnerven  erkrankte,  dafs  alsdann  das  Auge 
der  anderen  Seite  in  seiner  Thiitigkeit  beeintrachtigt  wurde. 

Daraus  folgerte  man  eine  totale  Kreuzung  des  ersten 
Hirnnervenpaarcs. 

Es  ist  nicht  schwer  zu  erwcisen,  dafs  aus  den  beiden 
erwahnten  Factis  weder  das  eine,  noch  das  andere  Resul- 
tat  nothwendig  hervorgeht.  Man  kann  beide  Probleme  sehr 
leicht  losen  und  mit  der  Theorie  von  der  Decussatio  par- 
tialis harmoniren  machen,  wenn  man  sich  den  Umfang  der 
urspriinglich  erkrankten  Stelle  genau  vergegenwartigt  und 
feslhalt,  was  die  Beobachtung  sehr  wahrscheinlich  macht, 
dafs  das  Schwinden  der  Markfasern  in  diesen  Fallen  nur 
nach  ihrem  Yerlauf  weiter  schreitet,  aber  nicht  von  einem 
Biindel  auf  das  nachste  iiberspringt,  so  dafs  also,  wenn  eine 
oder  cinige  Fasern  verderben,  die  Verderbnifs  von  dieser 
Stelle  kings  derselben,  sowohl  nach  dem  Hirntheil,  als  nach 
dem  peripherischen  Ende  fortriickt. 

Angenommen,  es  ware  der  rechte  Opticus  vor  dem 
Chiasma  seiner  ganzen  I)ickc  nach  geschwunden,  so  wiirden 
demgemafs,  wenn  das  Uebel  gegen  das  Hirn  fortschreitet, 
da  die  inneren  Fasern  dieses  Nerven  vom  linken  Opticus 
herriihren,  auch  das  Chiasma  sclbst  und  der  linkc  Nerve 
hinter  demselben  diinner  und  welk  werden,  indem  es  sich 
von  selbst  versteht,  dafs  der  Hirntheil  des  rechtcn  Sehner- 
ven schwindet,  weil  von  ilnn  die  Hauptmasse  des  Markes 
fiir  das  rechte  Auge  herriihrt.  Denkt  man  sich  aber,  es 
waren  im  angenommenen  Fall  nur  die  inneren  Fasern  alte- 
rirt,  so  wird  sich  die  Verderbnifs  zwar  auf  das  Chiasma  und 
den  linken  Nerven  jenseits  desselben  erstrecken , .aber  das 
Hirnende  des  rechten  Opticus  nichts  an  Volumen  verlieren. 
Umgekehrt.  gestaltet  sich  die  Sache,  wenn  man  die  aufsern 
Fasern  am  Augenendc  des  rechten  Sehnerven  als  ursprung- 
lich  ergriffen  selzl;  dann  kann  am  Chiasma  nur  eine  kaum 
merkliche  Veranderung  sichtbar  sein,  der  linkc  Nerve  bleibt 
ganz  intact,  aber  dcr  rechte  wird  hinter  der  Kreuzung  diinner. 
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Ebenso  ist  das  Verhaltnifs,  wo  das  Hirnendc  prirnar 
leidct  und  daher  kommt  es  fur  die  Beurtheilung  besoaders 
d'arauf  an,  ob  der  Nerve  seiner  ganzen  Dicke  nach,  oder 
blofs  aufserlicli , oder  blofs  an  der  inneren  Seite  absliibt. 
Zu  alien  diesen  in  thesi  angenommenen  Beispielen  koininen 
in  der  Empirie  die  Belege  vor  und  sind  also  die  patliolo- 
gischen  Erscheinungen  in  vollkominenem  Einklang  mit  dcr 
Structur  dieses  Theils. 

Es  ist  wolil  cine  sehr  seltene  Ersclieinung,  dafs  gar 
keine  Verb  indung  zwischen  den  beiden  Schnerven  statt  findet 
und  also  das  Chiasma  ganz  feldt.  Doch  beschreibt  schon 
Vesal , de  corp.  hum.  fabr.  lib.  IV.  cap.  IV.  cinen  solchen 
Fall;  nach  seiner  Angabe  beriihrten  sich  die  beiden  N er- 
ven nicht  einmal,  geschweige  zu  verwachsen,  sondern  sie 
schienen  sich  vor  dem  foramen  opticum  blofs  deislialb  ein- 
ander  zu  nabern,  um  bequciner  durch  die  ihnen  bestimmte 
Oeffnung  zu  gelangen.  Es  war  bei  dem  Menschcn,  woran 
man  diese  BUdung  gefunden,  kein  Doppelsehen  vorhanden 
gewesen,  auch  hatte  er  nie  rib cr  das  Gesicht  geklagt. 

Einen  zweiten  Fall  fiihrt  Caldani , a.  a.  O.  S.  40,  in  dex 
Note  an.  Er  besteht  in  einer  handschi'iftlichen  Bemerkung, 
welche  ihm  von  Fra7iciscus  Aglietti  mitgetheilt  worden,  und 
sich  in  einem  Exemplar  von  Berengai’ii  Carpi  comment.  Bo- 
noniae  1521.  fol.  455  befindet.  Sie  besagt,  dafs  im  Jahrc 
1520  Nicolaus  de  Janua  in  Padua  die  beiden  Sehncrven 
deutlich  von  einander  geti’ennt  gezeigt,  so  dafs  der  rechte 
zum  rechten  Auge,  der  linke  zum  linken  gelangte.  Diese 
Bemerkung  riihrt  von  Ludovicus  Pasiuus  her,  der  bei  der 
in  Rede  stehenden  Demonstration  Augenzeuge  war. 
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CHIASTER,  ein  bcim  Querbruch  der  Kniescheibe 
Behufs  dcr  Aneinanderhaltung  der  beiden  Knochenstucke 
auzulegendcr,  zusammengeselzlcr  Veiband,  der  den  Namen 
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von  seiner  Aehnlichkeit  mit  dem  griechischen  Buchstaben  % 
erhalten  hat.  Man  findet  unter  diesem  Namen  zwei  ver- 
schiedene  Vcrbandarlen  beschricbcn:  die  eine,  minder  zweck- 
mafsige,  von  Perdue,  die  andere,  dem  Zwecke  mehr  ent- 
sprechende,  von  Petit.  Letztere  wurde  durcb  Henckel  in 
Deutschland.  bekannt.  Wcr  ihr  Erfinder  sei,  ist  nicht  mit 
Sicherheit  anzugeben;  denn  Petit  beschreibt  sie  als  eine  zu 
seiner  Zeit  liingst  bekannte  und  gebrauchliche  Verbandart. 
Sie  bestcht  in  Folgendem:  Ueber  das  Knie  soli  der  Lange 
nach  an  beiden  Endcn  eine  gespaltene  Compresse,  und  auf 
diese  in  die  Quere  unter  und  iiber  die  Kniescheibe  eine 
Leinewand - Longuette  odcr  ein  Pflaster  in  Gestalt  eines  hal- 
ben  Mondes  geschnitten,  gelegt,.  und  durch  eine  zweikopfige 
Binde  oberhalb  und  unterhalb  der  Kniescheibe  befesligt 
werden.  Die  vicr  Enden  der  hervorragenden  Compresse 
werden  iiber  das  Kreuz  zusammengezogen  und  gegenseitig 
an  einander  befestigt.  Eben  da  durch  entsleht  die  Form 
des  /,  von  welchem  der  Name  der  Binde  abstammt.  — - 
Modificationen  des  Chiasters  sind:  1)  Die  Anwen- 

dung  der  d op  pelt  gespaltenen,  mit  einem  run  den 
Ausschnitt  versehenen  Compresse,  welclic  der  Lange 
nach  so  angelegt  wird,  dais  die  Kniescheibe  in  den  Aus- 
schnilt  zu  liegen  kommt,  und  auf  welcher  iiber  und  unter 
der  Kniescheibe  Longuetten  in  die  Quere  gelegt  und  be- 
festigt werden,  u.  s.  w.  nach  Henckel.  2)  Bottclier’s  Ver- 
band  bei  Querbriichen  der  Kniescheibe,  wobei  kleine  Lon- 
guetten iiber  und  unter  der  Kniescheibe  durch  eine  zwei- 
kdpfigo  Binde  befestigt,  die  Zirkeltouren  derselben  aber 
oberhalb  und  unterhalb  der  Patella  mittelst  eigener,  an  jene 
angenahter  Bander  einander  geniihert  werden  sollen.  JButt- 
cher  beabsichtigte  hierdurch  die  Annaherung  der  Knochen- 
Fragmente,  ohne  dafs  die  Patella  selbst  gedriickt  wiirde. 
3)  Sehr  ahnlich  ist  der  Vcrband  von  A.  Cooper,  der  den  Fufs 
bis  zum  Knie  cinwickelt,  das  obere  Stiick  der  Kniescheibe 
herunterdruckt,  an  jede  Seile  des  Knies  ein  breites  Band 
legt,  und  dieselben  ober-  und  unterhalb  der  Kniescheibe 
durch  Zirkeltouren  befestigt.  Die  beiden  Enden  der  Ban- 
der werden  darni  umgeschlagen  und  zusammengebunden,  urn 
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so  die  Zirkeltouren  und  durch  diese  die  Bruclistucke  ein- 
ander  zu  nahern. 

Der  Chiaster  fur  sich  allein  ist  aufser  Stande,  die  be- 
absichtigte  dauernde  Annaherung  der  Kiioclienstiicke  zu  be- 
wirken.  Nur  in  Verbindung  mit  einer  passenden  Lage  und 
mit  Einwickelungen  des  Unter-,  besonders  aber  des  Ober- 
schenkels,  wodurch  der  Contraction  der  Muskeln,  naraent- 
lich  der  Extensoren  des  Unterscheukels,  vorgebeugt  wird, 
hat  er  Werth. 
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CHIBOUHARZ.  S.  Hedwigia  balsamifera. 

CHICHM -SAAMEN.  (Tscliischm  der  Araber,  Cis- 
matan  der  Tiirken.)  Dieser  Saamen  kommt  von  der  Cas- 
sia absus  L.  (s.  d.  A.),  einer  in  Arabien,  Ostindien  und 
Aegypten  wachsenden  Pflanze,  und  iiber  Cairo  durch  den 
Handel  zu  uns.  Es  ist  eine  jahrige  Pflanze  mit  zusanmien- 
gesetzten  Blattern,  welche  aus  2 bis  3 Paar  eirundlangli- 
chen  Blattchen  bestehen;  zwischen  dem  untern  Paare  sitzen 
2 pfriemenformigc  Driisen.  Man  saet  den  Saamen  irn  I riih- 
jahre  in  ein  Mistbeet,  und  setzt  hernach  die  Pflanzclien  in 
Blumentopfe  und  in  einen  Treibkasten,  oder  man  lafst  sic 
bis  zur  Reife  in  den  Saamenbeeten  stehen.  Gepulvert  und 
mit  Wasser  iibergossen,  giebt  derselbe  viel  Schleun,  und 
riecht  dabei  stechend  aromatisch.  Nach  John  s Untersuchuug, 
enthielten  die  freien  schwarzen  Hiilsen,  auiser  Extractivstoff, 
zuglcicli  adstringirende  Materie  mit  frcier  Saure. 

Was  die  Heilkrafte  dieses  Saamens  betrifft,  so  bedicnte 
man  sich,  zufolge  der  Nachrichten  von  Assalini,  L.  Frank 
und  de  Candolle,  in  Aegypten  dieses  Saamens  als  Volksmittel, 
mit  grofsem  Erfolge  gegen  die  dort  einheimische  Augen- 
enlziindung.  Auch  nach  den,  von  v.  Grdfe  angestcllten  Y er- 
suchen,  besitzt  er  gegen  Augenschlcimflussc  nicht  unbcdcu- 
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tende  Heilkrafte.  Aus  den  iiber  die  am  Rhein  unter  den 
preussischen  Truppen  geherrschte  epidemische  Augenentziin- 
dung,  mitgetheilten  Berichte  der  Militiirarzte,  namentlich  der 
Herron  Muller,  Pauli,  Frantz,  Waltz,  u.  s.  \v.  glaubt  v.  Griife 
ebenfalls  ein  giinstiges  Resultat  iiber  die  Heilkrafte  dieses 
Saamens  ziehen  zu  konnen;  besonders  soli  er  die  Wirkung 
besitzen,  die,  als  Folge  der  Entziindung  eintretenden  krank- 
Iiaften  Secrelionen  des  Anges  und  der  Augenlider  (Blen- 
norrhocn)  zu  mafsigen,  und  selbst  sie  zu  beseitigen,  falls 
solche  nicht  gar  zu  heftig  sind.  Diese  Wirkung  steht  vor- 
ziiglich  dann  zu  erwarten,  wenn  der  Schleimflufs  mit  Er- 
schlaffung  verbunden  ist;  bei  heftiger  materieller  Reizung 
hingegen,  soli  man  sicli  vor  der  Anwendung  dieses  Mittels 
liiiten,  weil  der  Zustand  dadurch  nicht  sellen  verschlimmert 
wird.  In  dieses  Resultat  geht  auch  Croissant,  zufolge  sei- 
ner zu  Brussel  angestellten  Versuclie  ein;  „das  Mittel,  sagt 
er,  besitzt  ganz  unlaugbar  die  Kraft,  die  Blennorrhoe  der 
Conjunctiva  gleich  in  ihrem  ersten  Entstehen  abzuwehrcn, 
nicht  weniger  auch  in  ihrem  spatern  Verlaufe  die  Schleim- 
und  Eiter - Absonderung  in  dem  Grade  umzustimmen,  dafs 
sich  der  Iieilungsprocefs  ohne  Hindernifs  einstellen  kann. 
Es  scheint  femer,  rein  narcotisch,  die  Empiindlichkeit  des 
Auges  zu  vermindern,  und  doch  auch  zugleich  vermoge  sei- 
ner tonischen  Krafte,  dasselbe  zu  kraftigen,  so,  dafs  das 
Auge  dadurch  zu  seinem  normalen  Zustande  zuruckgefiihrt, 
der  Einwirkung  aufeerer  Schadlichkeiten  mehr  entzogen 
wild.”  — Rust's  Urtheil  iiber  die  Anwendung  dieses  Mit- 
lels  in  genaimter  Augcnal’fection,  ist  indefs  weniger  giinstig; 
er  glaubt,  dafs  dasselbe  ini  acuten  Zeitraum  immer  schade, 
in  der  spatern  Periode  der  Krankheit  dcr  Zustand  bald  nur 
anscheincnd,  oder  nur  auf  kurze  Zeit,  besserc,  bald  durch- 
aus  keine  bemerkbare  Wirkung  hervorbringe,  und  in  kei- 
nem  einzigcn  Falle  radikale  Heilung  zu  bewirken  im  Stande 
sei.  Her  Gegcnstand  vcrdieut  die  forlgeselzte  Beobachlung 
der  Aerzte. 

Zum  Gebrauche  lafst  man  den  Saamen  von  allem  Fremd- 
artigen  sorgfaltig  rcinigen,  dann  oftcrs  mit  frischem  Wasser 
abspiilen,  liierauf  in  der  Sonne  trocknen,  und  zuletzt  mit 
gleichen  Theilen  Zucker  sehr  fein  zerreiben.  In  diese r 
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Form  Uiglich  ein  bis  zweimal,  ungefahr  in  derMengc  eines 
Gerstenkorns,  mittclst  einer  kleinen  Miinze,  milten  auf  den 
Augapfel  geschiittet,  zeigte  sich  das  Mitlel  als  das  ange- 
messenste,  und,  nachst  dem  Decoct,  aucli  als  das  mildeste 
Praparat.  Ein  zweites  Pulver,  bestehend  aus  gleichen 
Theilen  Zuckcr  und  Chichm -Saamen,  mit  Zitronensaft  an- 
gefeuchtet,  getrocknet,  wieder  gepulvert  und  hiervon  eine 
beliebige  Quantitat  abermals  mit  gleichem  Gewichte  Zucker 
gemengt,  zeigte  sich  in  den  Versuchen,  namentlich  des  Hrn. 
Regimentsarztes  Pauli,  zu  reizend;  denn  dieses  war  der 
Fall  bei  der  Mischung  des  Pulvers  mit  Alaun.  Eine  Salbc 
aus  gleichen  Theilen  Chichm -Saamen- Pulver  und  frischem 
Schweineschmalz  bereitet,  taglich  ein  bis  zweimal  eingestri- 
clien,  wirkte  zwar,  wenn  sie  vertragen  wurde,  eben  nicht 
weniger  vortheilhaft,  reizte  aber  einigermafsen,  und  hinter- 
liefs  auf  langere  Zeit  die  Empfindung  von  eingestrcutem 
Saude,  erregte  auch  wolil  starkcre  Schmerzen.  Wurde  eine 
Mischung  angewandt,  bestehend  aus  Fett  und  etwa  dem 
dritten  Theile  Pulver,  so  zeigte  sich  auch  nicht  nur  keine 
reizende,  sondern  gegentheils  haufig  eine  gleich  nachtheihge 
erschlaffende  Wirkung,  welche  wohl  grofstentheils  auf  Rech- 
nung  des  Fettes  zu  stehen  kommt.  Hen-  Regimentsarzt  Pauli 
sahe  von  folgender  Salbe:  Rep.  Pulv.  sem.  Chichm.  Adip. 
suill.  aa  56.  Ol.  amygd.  rec.  9j.  M.  exact,  taglich  2 — 3 mal 
ins  Auge  geslrichen,  nur  in  einem  einzigen  Falle  eiiic  zu 
reizende,  in  andern  Fallen  aber,  namentlich  nach  vorher- 
gegangener  Steigerung  der  Entziindung,  durch  das  mit  Zi- 
tronensaft oder  Gallapfeln  gemischte  Pulver  veranlafst,  eine 
besanftigende  und  viele  Symptome,  besonders  die  Enfz tin- 
dung  der  Conjunctiva,  mildernde,  ja  ganz  beseitigende  W ir- 
ktmg.  — X)ie  Aufgiisse  und  Decocte  dieses  Saamens, 
scheinen  die  am  weuigsten  wirksame  t ormen  zu  scin,  zn- 
folge  der  Versuche  der  Herren  Muller , Jf  altz,  I<  rantz,  Pauli 
und  Meyer.  — Eine  Emulsion  aus  16  Gr.  Saamen  und 
4 Unzen  Wasser  bereitet,  Morgens  und  Abends  zu  8 — 
10  Tropfen  ins  Auge  gelropfclt,  zeigte  sich  inzwischcn,  nach 
Croissant’s  Yersuchen,  passender  bei  9 Kranken,  bei  wel- 
chcu  das  Leiden  chronisch  geworden  war,  odcr  auch  bei 
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zwei  Individuen  mit  Sclerotitis,  welche  die  Frictionscur  gc- 
braucht  batten. 
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CHILON.  S.  Cheilon. 

CHILOPLASTIK,  oder  die  Kunst  verloren  gcgangenc 
Lippen  organisck  wieder  zu  ersetzen,  ist  einer  der  wichtig- 
sten,  aber  leider  eia  noch  nicht  genug  bearbeiteter  Theil 
der  Morioplastik,  d.  h.  der  Kunst  verloren  gegangene  Theile 
des  Korpers  organisch  wieder  herzustellen.  Die  Geschichte 
der  Chiloplastik  ist  der  sicherste  Zeuge  fur  die  Wahrheit 
dieses  Ausspruchs.  Die  kiinstliche  Lippcnbildung  zerfallt  in 
zwei  Haupttheile.  Der  cine  derselben  besebaftigt  siclt  da- 
mit:  ganzlich  oder  tbeilweifs  verloren  gegangene  Lippen, 
durcb  Hautiib erpflanzung  wirklieb  wieder  zu  ersetzen,  da- 
gegen  der  andere  die  Metboden  lehrt,  durcb  welche  der  in 
der  noch  vorhandenen  Lippensubstanz  verwachsene  Mund 
wieder  gcoffnet  wild,  und  zwar  in  der  Art,  dafs  man  dabci 
die  Lippcnbildung  nicht  als  Nebensache,  sondern  als  Haupt- 
moment  beaebtet. 

Der  erste  Theil  der  Chiloplastik,  die  eigentliche  Lippen- 
bildung,  beruht  wie  die  ganze  Morioplastik  auf  dem  Frf*ih 
ruDgssatze,  dais  die  Natur  es  zulafe!,  dafs  eta  a“  etaem 
I beile  des  Korpers  abgetrenntes,  mil  dem  Mutterboden  ie- 
doch  noch  durch  einen  Hautstreifen  in  Yerbindung  stehen- 
des  Hautstuck,  in  einem  andern  Theile  einbeilt,  und  sicli 
dann  an  seiner  ncuen  Slelle,  wenn  es  von  dem  Mutterboden 
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ganz  getrcnnt  ist,  gut  vegctirend  erluilt , ja  sich  sogar  nach 
und  nach  hinsiclitlich  der  Gestalt  und  Farbe  seinen  neuen 
Unweb  un  gen  anpal'st.  Die  Ausfiihrung  dieses  Grundsatzes 
gehOrt  nicht  hieher,  sondcrn  in  die  Artikel  Morioplaslik,  Rhi- 
noplastik,  organische  Plastik  u.  s.  w.,  welch  e Artikel  iiberhaupt 
mit  derLehre  von  der  Chiloplastik  im  innigstenZusannnenhange 
stelien.  Selir  wahr  sagt  in  dieser  Hinsicht  schon  Gaspar 
Taliacotius,  (De  custorum  cliirurgia  per  insitionem  libri 
duo.  Venetiis  1597.  in  kl.  Fol.  p.67.)  „ Interim  chirurgos 

admonitos  volumus,  nequaqnam  labiorum  restaur  ationem  rite 
tractari  posse,  ?iisi  quae  prius  ( de  narium  restaur atione ) 
dicta  sunt,  curiosissime  quis  excussent,  atque  adeo  in  nari- 
bus  ipsis  reficiendis  suam  operam  aliqua  ex  parte  probare- 
rit.  Multo  enim  propior  est  operaiiom  narium , quam  quae 
in  auribus  fit,  labiorum  chirurgia,  quae  eandem  matenam, 
eademque  de  sede  depromtam  cum  naribus  expossit. 

Die  Geschichte  der  Chiloplastik  abzuhandeln,  dazu  ist 
bier  weder  die  Zeit,  noch  der  Ort;  jedoch  darf  1 olgendes, 
welches  die  Grundtypen  dieses  Operationsactes  enthalt,  nicht 
mit  Stillschweigen  iibergangen  werden.  Es  ist  nicht  unwahr- 
sclieinlicli,  dal’s  man,  von  der  Nasenbil clung,  die  Restitution 
verloren  gegangener  Lippen  aus  unmittelbar  angrenzenden 
Gebilden  versucht  hat,  ( Celsus  lib.  VII.  c.  9.  und  Abul  Ka- 
sem.  chir.  lib.  I.  5.  18.)  und  zwar  schon  in  der  Wiegenzeit 
der  Kunst.  Die  angefuhrten  Stelien  aus  Celsus  u.  s.  w.  deu- 
ten  darauf  hin,  dais  fehlende  Theile  durch  cine  Opeiation 
ersetzt  wurden,  die  darin  bcstand,  dais  die  Haut  an  den 
Muskeln  getrennt,  und  alsdann  zu  den  fehlerhaften  Theilen 
gebracht,  und  hicr  befestigt  wild;  jedoch  ist  von  den  man- 
gelnden  Theilen  im  Allgemeinen,  ohne  Nase,  Lippen  und 
Ohren  zu  nennen,  dort  die  Rede;  was  aus  Galeiis  Schriften 
ZUr  Geschichte  der  Chiloplastik  angefuhrt  zu  werden  pllegh 
bezicht  sich  lediglich  auf  die  angeborne  odcr  erworbene 
Trennung  dcr  Lippensubstanz  dcs  sogenanntcn  Coloboma; 
m die  heutige  Melhode,  mangelhafle  Lippen  zu  hcilen,  sagt 
der  genannte  Arzt,  ist  erstlich  die  Haut  loszuschneiden,  wor- 
nach  das,  was  vibrig  bleibl,  zusammengenaht  und  befestigt 
wild.  Wenn  die  Lippen,  Nasen  und  Ohren  verstiimmelt 
sind,  operirt  man  durch  den  Schuill;  die  Riinder  der  wund- 
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gemachten  Haut  werden  an  einander  gebracht,  und  lieilcn 
so  zusammen.” 

Patilus  Aegmeta  berichtet  Aehnbches  wie  Galen  iiber 
die  Chiloplastik  in  dem  kurzen  Capital  iiber  Coloboma.  — 
Sonach  beziehen  sich  die  Nachrichten  die  wir  aus  dein  Al- 
terthume  iiber  Chiloplastik  haben,  fast  nur  auf  die  Zusam- 
menheilung  getrennter  Lippen;  von  wahrer  Chiloplastik  ist 
in  den  angefiihrten  Stellen  wohl  schwerlich  die  Rede.  Der 
ersle  Chiloplast  Europa’s  scheint  ein  gewisser  Branca , ein 
Sicilianischer  Wundarzt  gewesen  zu  sein;  er  stand  in  den 
Ruf  fehlende  Ohren,  Lippen  und  Nasen  ersetzcn  zu  ktin- 
nen,  wenigstens  erzahlt  dieses  ein  Augenzeuge  Elysius  Ca- 
lentius  ein  Neapolitanischer  Dichter  der  1503  starb.  Ga- 
briel Fallopius  oder  Falopia,  Ambrosius  Pare , Andreas  Ve- 
sulius,  Stephan  Gounnelen , Johann  Schenk  v.  Greifenberg 
berichten  ebenfalls  von  der  Moglichkeit  der  Chiloplastik, 
jedoch  alle  mehr  oder  weniger  im  Yorbeigchen. 

Caspar  Taliacozzo,  gewohnlich  Taliacotius  genannt,  ein 
beriihmter  Professor  zu  Bologna,  erwarb  sich  wegen  seiner 
Talente  iiberhaupt,  besonders  aber  wegen  seiner  Operatio- 
nen  an  Lippen,  Nasen  und  Ohren  einen  Europaischen  Ruf, 
und  ist  auch  der  erste  Sclniftsteller,  welcher  die  Chilopla- 
stik griindlich  beschreibt. 

Seit  Taliacozzo  ist  wenig  fur  die  Chiloplastik  gesche- 
hen.  An  Nachstrebern  und  Nachbetern  dieses  grofsen  Wund- 
arztes  fehlle  es  in  den  ersten  Jahrzehenden  nach  seinem  Tode: 
nicht;  jedoch  verscholl  bis  auf  die  neueste  Zeit,  wo  v.  Grdfe 
sich  der  Chiloplastik  wieder  annahrn,  diese  Operation  ganz,. 
D er  Aberglaube  trug  vielleicht  viel  hierzu  bei,  weil  durch 
diesen  Wahn  verbreitet  war,  dafs  diejenigen  Theile  dess 
Korpers,  z.  B.  Lippen,  Nasen,  Ohren,  welche  durch  die 
Kunst  wieder  ersetzt  seien,  und  zwar  so,  dafs  man  sich  hier- 
zu der  Haut  eines  Zweiten  bedient  babe,  abstiirbe,  wenn 
der  Tod  den  Menschen  hinraffe,  dessen  Haut  zur  organ'i- 
schen  Wiederersetzung  mifsbraucht  worden  sei.  Auf  die- 
sen Aberglauben  bezieht  sich  die  Stelle  im  ersten  Gesan^e 
des  Hudriba's  (frei  ubersetzt  von  Sollau.  Konigsber"  179'7 
2te  Auflage  S.  14.) 
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„So  iriacht  es  Doctor  Taliacott 

Der  Nascn  aus  Kneblers  Hintern  schnilt. 

Die  sympathetische  Schnauze  klcbte, 

So  lange  Pater  Podex  lebte; 

Doch  streckte  der  Knebler  den  in’s  Grab, 

So  fiel  die  Nase  gleichfalls  ab.” 

Jcdocli  scheint  in  den  Ictzten  Jahrzchenden  dcs  vergange- 
nen  Jahrhunderts  die  Lippenbildung  dann  und  wann  versncht 
worden  zu  sein;  wenigstcns  erzalilt  Boyer  dafs  Chopart  Ein- 
mal  sich  eincs  Thciles  der  Haut  des  Nackcns  bedient  habe,  um 
einen  leeren  Raum  auszufullen,  welchcr  durch  die  Operation 
eines  Lippcnkrebses  entstanden  war.  Die  Vereinigung  geschah, 
und  es  bildete  sich  eine  ziemlich  schone  Lippe.  Nach  J.  C.  Car- 
pue's  Bericht  verrichtete  Lynn  diese  Operation  in  diesein  Jahr- 
hundert  mit  Erfolg;  dasselbe  erzalilt  derselbe  von  seinem 
Schuler  Sutcliffe  v.  Rochdale.  In  Deutschland  hat  v.  Grdfe 
die  Cliiloplastik  zuerst  verrichtet,  und  nacli  ihm  hat  Texior 
diese  Operation  mit  Gluck  ausgefiihrt.  In  Frankreich  haben 
sich  Lallemand  und  Delpech  der  Cliiloplastik  angenommen. 

Durch  viele  Nachrichten  wird  es  jcdoch  wahrschein- 
lich,  wenn  niclit  gewifs,  dafs  die  Cliiloplastik,  wie  die  ge- 
sammte  Morioplastik  seit  den  fruhsten  Zeitcn  in  Indien  und 
in  andern  siidlichen  Landern  bekannt  war,  und  dort  mit 
grofseni  Gliicke  geiibt  ward.  Die  haufige  Gelegenheit  sie 
(wegen  des  dort  iibliclien  Nasen-  und  Lippcnabtragens  in 
Folge  gesetzlicher  Bestimmung  zur  Siihnung  gewisscr  \er- 
Brechen)  zu  verrichten,  der  giinstigc  Einflufs  dcs  Chinas 
auf  die  Operirten,  die  Mafsigkeit  der  Einwohner,  die  Ver- 
lichtimg  der  Operation  durch  eine  bestimuite  Kaste,  ilirc 
"Verbindung  mit  religiiisen  Gebrauchen,  dieses  Alles  maclit 
<;s  hiichst  walirscheinhch  dafs  diese  Operations^  cisen  zu  kei- 
ncr  Zcit  von  Europa  nacli  Indien  gebraclit  worden  sind. 
Son  a cli  kann  man  schwerlicli  glauben,  dafs  die  Cliiloplastik 
al's  cin  Theil  der  Morioplastik,  in  Italien  im  Allgcmeinen, 
und  in  Calabrien  insbesondere  iliren  Ursprung  genommen 
habe;  im  Gegentheil  diirftc  diese  Operationsweise  als  Eigcn- 
ll'ium  der  alien  und  ostlichen  Welt  zu  bclrachten  sein.  (S. 
hieriiber,  wie  iiber  die  Geschichte  der  Morioplastik  iiber- 
baupt,  Carpue’s  Schrift  am  Endc  dieser  Abhaudlung.) 
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Die  wahre  Chiloplastik,  d.  h.  die  organische  Wiederer- 
selzung  verloren  gegangener  Lippen  in  Folge  von  Brand, 
Lippenkrebsoperationen,  V erwundungen,  Metastasen  u.  s.  w., 
durch  Ueberpflanzung  eines  Haullappens  aus  der  benach- 
barten  AY  angen-  oder  Halsliaut,  aus  dem  Anne  u.  s.  w.,  mufs 
nach  denselben  Biicksichten  eingetheilt  werden,  wie  die  Rhi- 
noplastik.  Es  werden  hier  natiirlicher  AVcise  diejenigen 
lalle  mit  Stillschweigen  iibergangen,  wo  cs  sich  uin  AVie- 
deranheilung  von  durch  scharfe  Instrumente  eben  getrennter 
Lippen,  oder  um  die  Attraction  der  nahe  gelegenen  Haut- 
theile  zur  Verschliefsung  von  Spaltungen  und  Oeffnungen  in 
der  Lippe,  oder  abcr  uin  die  Formverbesserung  wulstiger 
und  entstellter  Lippen  handelt.  ( Wilhelm  Hoffacker  Beob- 
achtungen  iiber  die  Anheilung  abgehauener  Stiicke  d.  Nasc 
und  Lippen  in  den  Heidelberger  Klinischen  Annalen.  B.  IV. 
Heft  2.  S.  232  — 218.) 

1 erner  kann  von  der  in  siidlichen  Liindern  dann  und 
wann  gciibten  Chiloplastik,  durch  Ueberpflanzung  eines  Stiik- 
kes  aus  dcr  Cesalshaut  eines  Andcrn  hier  nicht  die  Bede  sein. 

Man  mufs  daher  bei  der  Chiloplastik  folgende  verscliie- 
dene  Melhoden  aufstellen. 

1)  Die  Indische  Methodc:  Ersatz  der  fehlenden  Lippe 
aus  der  benachbarten  Wangen-  oder  Halsliaut. 

2)  Die  Italienische  Methode:  Ueberpflanzung  eines 
thcilweis  am  Arm  getrennten  Hautstiicks,  nach  erfolgter  Ueber- 
hautung  seiner  innern  Flache. 

3)  Die  Deutsche  Methode:  Die  Vereinigung  eines  eben 
erst  getrennten  Hautstiicks  aus  dem  Anne,  mit  den  wundge- 
machten  Randern  der  fehlenden  Lippensubstanz,  und  volL 
standigen  Trennung  des  Armhautlappens  vom  Mutterboden, 
nach  erfolgter  A^ereinigung  dcssclben  mit  den  Lippenrandern, 
am  sechsten  bis  achten  Tage. 

Die  Encheiresen  bei  den  verschiedenen  Methoden  der 
Chiloplastik  sind  ganz  die  dcr  Rhinoplastik.  Uebrigcns  darf 
es  nicht  ubcrschen  werden,  dafs  es  bei  der  Bildung  einer 
obcren  oder  unleren  Lippe  verschiedenc  Caulelcn  eiebt  die 
,.er  ,edoch  detsbalb  nicht  niiher  financier  geseizl  werden 
konnen,  wed  sie  von  den  verschiedenen  Fallen  von  Lippen- 
tuangel  abhiingig  sind,  sich  sonach  imrner  anders  gestalten. 
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Mehr  als  bci  der  Bhinoplastik,  ist  bei  der  Chiloplastik  dem 
Urtheile,  und  dem  Genie  dcs  Wundarztes  iiberlassen,  denn 
bier  heifst  cs  „res  quidem  eadem  sed  aliter 

Die  Chiloplastik  liegt  iibrigens  noch  in  der  Wiege.  Der 
Yerfasser  glaubt  daher  am  besten  zu  thun,  wenn  er  bier  die 
ihm  bckannt  gewordenen  Dalle  von  versuchter  Chiloplastik 
kurz  erzahlt. 

Taliacozzo  beschreibt  a.  a.  O.  das  Verfahren,  zerstorte 
Lippen  aus  der  Armhaut  zu  ersetzcn,  mit  Eleganz  und  Deut- 
liclvkeit.  Der  Yerfasser  dieses  Aufsatzes  mufs  auf  jene  Ab- 
handlung:  de  restauratione  labiorum  selbst  verweisen.  Er 
vrarde  nur  abschreiben  miissen,  wenn  er  diese  Melhode  lner 
naher  zu  detailliren  beabsicbtigen  kbnnte. 

D,  Grdfe  (FaU  einer  Cbiloplastik  nacb  italienischer  Weise. 
Journ.  fiir  Cbirurgie  u.  Augenheilk.  B.  II.  Hft.  1.  S.  10  — 14.) 
erzahlt  folgenden  Fall  einer  Chiloplastik  nach  italienischer 
Weise  im  Jahre  1819  von  ihm  vollzogen.  Fr.  S.  21  Jahr 
— ein  Leinweber  aus  Berlin,  — hatte  vor  zwei  Jah- 
ren  in  Folge  eines  Typhus  der  sich  durch  metastatischen 
Gesichtsbrand  entschied,  die  Oberlippe  bis  zur  ISase,  und 
zugleich  die  an  die  Wundwinkel  angranzenden  Wangen- 
theile  verloren.  Aufser  dem  hochst  entstellenden  Verluste, 
durch  welchen  fast  die  ganze  obere  Zahnreihe  entblofst 
war,  bemerkte  man  noch,  dafs  die,  der  Narbe  im  Umkreise 
zunachst  liegenden  Theile,  wahrscheinUch  eine  Folge  der 
vorhergegangenen  Entzundung,  ganz  ungewohnlich  fest,  derb 
und  dicht  waren.  Obgleich  v.  Grdfe  der  letztere  Umstan 
ein  wichtiges  Hindernifs  der  Ueberpflanzung  schien,  sowurde 
dennoch  ein  Yersuch  gemacht  dem  Kranken  die  Lippen  vner  er 
herzustellen.  Der  Umstand  dafs  die  Armhaut  des  Kraiiken 
zur  Transplantation  sehr  gut  geeignetwar,  veranlafste  v.  Urafe 
den  Ersatz  aus  derselben  zu  nehmen,  und  danut  die  kunf- 
tige  Lippe  lnnreichend  stark  wcrden  kbnnte,  walilte  er  die 
italienische  Ueberptlanzungsweise,  bci  der  der  Ableger  durch 
die  Yerbreitung  bedeutend  an  Starke  gewinnt. 

Am  13ten  December  1819  ward  die  Operation  gemacht, 
vermittelst  zweier  Longitudinalincisionen  die  den  Lappen  bd- 
detcn,  der  sechs  Zoll  lang  und  fiinf  Zoll  breit  war.  Unter 
dem  Hauptstucke  ward  eine  auf  beiden  Seiten  geblte  Com- 
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presse  durchgezogen,  und  der  Arm  vorschriftsmafsig  verbun- 
den.  Die  Nachbchandlung  geschah  ganz  nach  den  in  der 
Rhinoplaslik  aufgestellten  Regeln.  Am  sechsten  Januar  1820 
ward  der  obere  Querschnitt  am  Haullappen  gemacbt,  der 
sich  bis  zum  dritten  Februar  auf  der  Zellgcwebeseite  ganz 
mit  Epidermis  bedeckt  hatte.  Am  vierten  Februar  ward  zur 
Ueberpflanzung  geschritten.  AIs  die  Einschnitte  an  den  Stel- 
len,  an  welch en  die  Anheftung  geschehen  sollte,  genau  nach 
Taliacozzo's  Yorschrift  verrichfet  wurden,  zeigte  sich  die 
grolse  Dichtigkeit  und  die  fast  knorpelartige  Beschaffenheit 
dieser  Theile  noch  mehr.  Nach  verrichteten  Incisionen  wur- 
den die  Rander  des  Hautlappens  wund  gemacbt,  die  Anhef- 
tung besorgt,  und  der  Arm  in  die  Binde  gelcgt.  Am  clften 
Februar,  als  am  siebenten  Tagc  nach  der  Anheftung,  war 
der  Lappen  so  vollkommen  adharirend,  dafs  die  Trennung 
vom  Anne  sicher  vollzogen  werden  konnte.  Nur  weniges 
Bint  flols  aus  dem  getrennten  Lappen.  Er  ward  gleich  nach 
der  Losung  ganz  bleich,  jedoch  kehrte  die  Rothe  Tags  dar- 
auf  wicder  zuriick,  und  das  iiberpflanztc  Hautstiick  vegetirte 
die  erste  Zeit  auf  seinem  neuen  Boden  giinstig  fort.  Am 
di  it  ten  lage  nach  volligcr  Trennung  entstand  am  aufsersten 
Elide  dei  linken  Seite  ein  bleifarbener  Punkt,  welch  er  sicli, 
allcr  angewendeten  belcbenden  und  antiseptischen  Mittel  un- 
geachtet,  docli  mehr  und  mehr  ausbreitete.  Am  vierten  Tage, 
nach  der  volligen  Losung  vom  Arme,  war  das  gauze  iiber- 
pflanzte  Hautstiick  durch  und  durch  gangranescirt.  Wieder- 
holung  der  Operation  unternahm  v.  Grdfe  del'shalb  nicht, 
weil  der  Boden  zur  Aufnahme  dcs  Ablegers  nach  der,  aus 
dem  ganzen  Vorgange  erworbenen  Ueberzeugung,  durchaus 
untauglich  schien. 

Nach  v.  Grdfe  haben  Delpech  und  Lallemand  in  Mont- 
pellier die  Cliiloplastik  versucht,  und  zwar  nach  der  Indi- 
schen  Methode,  jedoch  nach  Tex  tor's  Andeutungen  nicht  mit 
gliicklichem  Erfolge.  (S.  Isis  von  Oken  B.  XXI  Heft  V n 
VI.  S.  496).  ‘ 

w,elcher  nach  Indischen  Methode  im  Jahre 
IS27  nut  Glilck  eine  Chiloplastik  verrichtete,  ging  sehr  ein- 

^Ch  ” Werk«-  Has  betreffende  Jndividn.un,  ein 

Mann  von  48  Jahrcn,  hatte  in  Folge  ciner  Operation  dcs 


464 


Chiloplastik. 


Lippenkrebses,  wobei  die  Vereinigung  nicht  gelungcn  war, 
obschon  die  verwundet  gewesenen  Stellen  schiin  und  gut 
vernarbt  erschieuen,  einen  betracktlichen  Substanzverlust  an 
der  Unterlippe,  der  sich  weit  iiber  den  linken  Wundwin- 
kel  hinaus  erstreckte.  Der  Ungliickliche  erregte  durch  dic- 
sen  weithin  aufgcschlitzten  Rachen,  wodurch  die  Zahne 
blofslagen,  und  durch  den  bestandig  ausfliefsenden  Speichel, 
Abscheu  und  Ekel. 

XJm  den  entsetzlich  klaffenden  ‘Wundwinkcl  etwas  zu 
verkleinern,  macktc  Textor  zuerst  an  der  Oberlippe  die  Ope- 
ration der  Hasenscharte.  Dieses  gelang  leicht  und  vollkom- 
men  innerhalb  seeks  Tagen.  Zwei  Tage  spatcr  niaclite  er 
einen  Versuch  an  der  Unterlippe,  der  jedoch  grofstenlheils 
mifslang;  derselbe  fand  mit  einem  zweiten  Yersuche  der  Ait 
statt.  Jedoch  wan'd e soviel  hierdurch  gewamnen,  dais  die 

Liicke  von  unten  kleiner  ward. 

Trotz  der  grofsen  Schwierigkeit  der  durch  die  wieder- 
holt  geraachten  und  ungliicklich  abgelaufenen  Operationsver- 
suche  gereizten  Wundrander,  trotz  des  zu  befurchtenden  be- 
deutenden  Speichelflusses  durch  die  Wundrander,  war  die 
nun  von  Textor  ins  W erk  gesetzte  Chiloplastik  von  Erfolg. 
Der  genannte  Wundarzt  falzte  das  unter  deni  Kinne  losge- 
trennte  Hautstiick  in  die  Unterlippe  ein,  und  befestigte  es 
ohne  weitere  Beihiilfe  von  Heftpflastem  oder  Binden  blois 
durch  die  Knopfnaht.  Dem  Falze  und  der  Nicktanwendung 
von  Heftpflastem,  schreibt  Textor  das  schnelle  und  vollkom- 
mene  Gehngcn  dcr  Operation  zu.  Am  diillen  I age  nach 
der  Operation  bestimmte  ihn  das  Durchsiekern  des  Spei- 
chels  zur  Erneuerung  des  Verbandes;  am  siebenten  Tage 
konnten  alle  Hefte  entfernt  werden;  am  27sten  war  auch 
die  Wunde  unter  dem  Kinne,  wclche  dcr  abgelolste  Haut- 
lappen  zuruckgelassen  hatte,  vollkommen  vernarbt.  Der  freie 
Rand  der  neuen  Lippe  war  einige  Tage  friiher  verheilt.  — 
Der  neu  eingcsetztc  Lappen  der  mit  Barthaaren  bedeckt 
war,  fiillte  die  friiher  abschreckende  Lucken  gehorig  aus. 
Ucber  die  Zeit  und  den  Erfolg  der  Trennung  dcr  neuen 
Lippe  an  der  umgedrehten  Stelle,  berichtete  Textor  bis  jelzt 
nicht.  Nichts  desto  weniger  beseitigt  dicser  gelungene  Fall 
von  Chiloplastik  fast  alle  gegen  dicse  Operation  gemachten 
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Einwiirfe,  da  weder  dcr  vorhergegangene  Krebs,  noch  der 
Ausflufs  des  Speichels,  noch  das  Nachwachsen  der  Barthaare, 
noch  das  etwas  vorgeriickte  Alter  des  Kranken,  selbst  nicht 
die  Nothwendigkeit  den  Lappcn  von  unten  nach  oben  um- 
zuschlagen,  das  Gebngen  der  Chiloplastik  verhindert  haben. 

Der  zweite  Theil  der  Chiloplastik  beschaftigt  sich  damit, 
die  Eroffnung  der  vcrwachsenen  und  die  blulige  Erweite- 
rung  der  verengten  MundolTnung  so  zu  bewirken,  dafs  hier- 
bei  ant  die  wirkliche  Bildung  von  Lippen  Riicksicht  genom- 
men  wild.  Diese  Opcralionsmethode  ist  offcnbar  eine  Er- 
iindung  der  neuern  Zeit;  denn  gab  man  sich  auch  sonst 
damit  ab,  eine  ganz  verschlossene  Mundofinung  zu  offncn 
(z.  B.  angeborcn),  oder  einen  sehr  verengten  Mund  zu  di- 
Iatiren,  suchle  man  die  Zusammenwachsung  durch  mancherlei 
Vorrichtungen,  z.  B.  durch  Einlegen  von  Haken  die  an  den 
Ohren  befestigt  waren,  und  die  eingeschnitlnen  Wundecken 
aus  einander  dehnten,  zu  verhindern,  so  wuchs  docli  friiher 
oder  spiiter  der  neu  gebildete  Mund  wieder  zusammen.  — 
Man  nannte  diese  Operationsmethode  O per ciiio  ad  aperien~ 
dum  os  connatum  et  ad  dilatandiim  os  coarctatum. 

Eine  wesenlliche  Verbesserung  dieser  Operationsmethode 
lag  darin,  dat’s  Iludloifer  (Abhandlung  iiber  die  einfachste 
und  sicherste  Melhode  eiugesperrte  Schenkel-  und  Lcisteu- 
briiche  u.  s.  w.  B.  2.  S.  478)  die  Wangenhaut  an  der  Stclle, 
wo  sich  die  Mundwinkel  befinden  mochten,  mit  einem  Troi- 
kart  durchstechen  liefs,  und  liierauf  einen  Bleidraht  in  die 
Stichkanale  legte.  Diese  sollen  so  lange  liegen  bis  der  Ca- 
nal wic  ein  Ohrringloch  im  Ohrlappchen  vollkommen  ausge- 
heilt  ist;  erst  dann  diirfen  die  Briicken  vollends  durchschnitten 
werden.  Diesen  Vorschlag  Rudtorfers  hat  Kruger-  Hansen 
zuerst  mit  Gliick  ausgefiihrt. 

Bci  dieser  Opcrationsweise  war  jedoeh  an  Lippenbil- 
dimg  nicht  zu  denken,  und  gerade  von  dieser  ist  hier  die 
L4.ede.  Wernec/c  und  spaterhin  IHeffenbaek  betrachteten  die 
Lippenbildung  bei  der  Operation  der  Verwachsung  des 
Mundes  als  die  Hauptsache.  Durch  die  Chiloplastik  heil- 
len  sie  das  in  Rede  slehende  Uebel  radical,  und  in  so  fern 
mills  dieser  Gcgenstand  naher  erorlert  werden. 

Med.  chir.  Encjcl.  VII.  Bd.  3(^ 
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Dr.  Werneck  (Ueber  die  ktinstliche  Mundwinkel-  und 
Lippenbildung  durch  blutige  Umschlagung  der  Mundhaut  in 
v.  Grafe’s  und  v.  Walther’s  Journal  fur  Chirurgie.  B.  XIV. 
Heft  2.  pag.  202.)  in  Salzburg  hatte  schon  im  Jahre  1817 
kiinstliche  Mundwinkel-  und  Lippenbildung  durch  blulige 
Umschlagung  der  Mundhaut  geiibt,  machte  jedoch,  ohne  sich 
um  die  Prioritat  der  Erfindung  dieser  Melhode  zu  streiten, 
sie  erst  im  Jahre  1830  mit  der  Bemerkung  bekannt,  dal's  es 
sich  schon  haufig  zugetragen  habe,  und  im  menschlichen 
Forschungsgeiste  liege,  dafs  eine  und  dieselbe  Erfindung 
wohl  zwei-  auch  drcimal  gemacht  werde. 

Werneck  bemerkt  sehr  wahr,  dafs  nicht  alle  erwach- 
sungen  der  Lippen  sich  zur  Vollfiibrung  dieser  Operations- 
melhode  eignen;  man  kann  diese  nur  dann  verrichten,  wenn 
die  Structur  der  Mundschleimhaut  noch  in  ihrer  Integritat 
besteht,  und  nicht  durch  schwielige  Metamorphose  veran- 
dert  ist.  Er  rathet  vorziiglich  dann,  wenn  eine  Vcrwachsung 
der  innern  Lippenflache  mit  dem  Zahnfleische  stattlmdet,  wo 
die  innere  Schleimhaut  der  Lippen  mit  schwieligen  Narben 
durchwebt  ist,  und  die  Lostrennung  der  Schleimhaut  schei- 
tern  wiirde,  nach  Erwciterung  des  Mundloches  durch  die 
nothigen  Querschnitte,  eine  jede  Schleimhaut  der  Wange 
zwei  einander  schiefe,  in  einen  stumpfen  Kegel  zulaufende 
Sclinitte,  wo  von  jcder  am  dritten  Backzahne  anfangt,  und  in 
der  Gegend  des  Hundszalmes  die  Lippen  durchschneidet, 
wahrend  zwei  andere  von  oben  nach  unten  laufende  Sclinitte 
die  hintern  Theile  dieser  Schnittschenkel  vereinigen,  zu  ma- 
chen;  dann  nach  gestillter  Blutung  durch  Eiswasser  diese 
Schleimhautstiicke  von  den  Wangen  so  weit  Ioszutrennen, 
dafs  man  sie  bequem  mit  einer  breiten  Pincette  so  weit  her- 
vorziehen  kann,  als  es  noting  zur  Umkleidung  des  blutigen 
Mundwrinkels  ist.  Die  scharfen  Kanten  der  Mundwinkel 
miissen  entfernt  worden,  bevor  die  Knopfnaht  angelegt  wild. 
1st  die  Schleimhaut  im  Mundwinkel  befestigt,  so  wild  eine 
diinne  Bleiplatte  zwischen  die  untere  Lippe  und  den  Kiefer 
gelegt,  und  an  den  Zalmen  durch  Umbicgung  befestigt,  um 
eine  neue  Venvachsung  dadurch  zu  verhiiten. 

Werneck  erziihlt  drei  Falle,  in  denen  diese  kiinstliche 
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Mundwinkel-  und  Lippenbildang  durch  blutige  Umschla- 
gung  der  Schleimhaut  von  deni  grofsten  Nutzen  und  schon- 
slen  Erfolge  war. 

Bei  der  Nachbehandlung  der  durch  die  ff'erneck’schen 
Methode  Operirteh,  ist  es  wichtig  darauf  zu  sehen,  dafs 
diese  ihre  neugebildeten  Lippen,  so  wenig  als  moglich  be- 
wegen,  oder  gar  gebrauchen;  es  ist  daher  noting,  dafs  man 
diesen  Kranken  alle  Getninke  und  fliifsigen  Speisen,  denn 
nur  solche  darf  man  ihnen  reichen,  in  den  ersten  8 — 12 
Tagen  vermittelst  einer  mit  einer  langen  schmalen  Schnauze 
versehenen  Mundschaale  beibringt. 

Dieffenbach's  Verfahren  der  Chiloplastik,  welches  von 
dem  Werneclc schen  nur  wenig  abweicht,  besteht  im  Wesent- 
lichen  darin,  dafs  er  zu  beiden  Seiten  des  verkleinerten 
und  callosen  Mundloches  einen  Streifen  aus  den  Weichge- 
bilden  mit  Schonung  der  innern  Schleimhaut  ausschneidet, 
die  Wundrander  mit  der  Schleimhaut  der  innern  Wange  be- 
saumt,  und  diese  dann  anheiit.  Die  Encheiresen  mid  die 
Epicheiresen,  sind  folgende: 

Dem  Kranken,  der  sich  auf  einen  Stuhl  selzt,  wird  der 
Kopf  von  einem  Gehiilfen  gehalten.  Hierauf  sticht  er  das 
spitzige  Blatt  einer  scharfen  Scheere  auf  der  rechten  Seite 
in  den  obernWinkel  der  Oeffnung  ein,  und  schiebt  es  eine 
Si  reck  e zwischen  den  Weichtheilen  der  Wange  und  der 
Schleimhaut  fort,  worauf  er  die  erstern,  namlich  die  aufsern 
Theile  der  Wange,  durchschneidet. 

Sobald  dieses  geschehen  ist,  fiihrt  er  den  kleinen  Fin- 
ger der  linken  Hand  in  die  nun  auf  diese  Weise  gangbare 
Wundoffnung,  und  driickt  mit  diesem  die  Stelle  der  rech- 
ten Wange  hervor,  schiebt  das  Scheerenblatt  immer  weiter 
auf  der  Zellgewebeseite  der  Schleimhaut  fort,  und  durch- 
schneidet die  Wangenhaut  bis  zu  der  Stelle,  wo  er  den 
Mundwinkel  zu  bilden  gedenkt.  Ein  gleicher  mit  dem  er- 
sten paralell  laufender  Schnitt  wird  vom  untern  Winkel  der 
Wundoffnung  aus  gemacht,  worauf  er  beidc  durch  einen 
kurzen  kreisformigen  Schnitt  an  der  Stelle  des  Wundwinkcls 
mit  einander  in  Verbindung  bringt.  Der  zwischen  beiden 
Schnilten  liegendc  Hautstreifen  wird  hierauf  mit  der  Scheere 
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sorgfiillig  von  tier  Schleiraliaut  abgetrennt.  — Auf  dieselbe 
Weise  wild  ein  Hautstreifen  aus  (lev  linkenSeite  derWangc 
ausgeschnitten;  jedoch  mill's  dies  ebenfalls  mit  grofser  Sorg- 
falt  geschehcn,  darnit  die  Sclileimhaut  nicht  verletzt  werde. 
Sob  aid  dieses  geschehen,  und  die  einlretcnde  Blutung  etwas 
gcstillt  ist,  lafst  man  den  Kranken  den  Unterkiefer  so  vifel 
als  moglicli  herunterziehen , wodurch  die  Wundrander  der 
auf  die  angegebene  Weise  gebildeten  Furcben  weit  von  ein- 
ander  entfernt  werden,  und  die  verschonte  Sclileimhaut  wie 
die  Schwimmhaut  zwischen  den  Zehen  cines  AS  asservogels 
angespannt  wird.  AAenn  dieses  geschehen  ist,  trennt  Dief- 
fenbach  die  Sclileimhaut  soweit  das  moglicli  ist,  von  innen 
ringsum  von  der  AAange  ab,  und  schneidct  sic  dann  in  Hi- 
rer Mitte  nach  beiden  Seiten  hin,  bis  zu  den  Mundwin- 
kcln  ein. 

Soweit  gekommen  miissen  Blutungen  auf  die  eine  oder 
die  andere  Weise,  am  besten  vermittelst  kalten  Wassers, 
grtifsere  Gefiifse  durch  die  Umdrehung  nach  Amussat,  da- 
mit  keine  Ligaturknoten  als  fremde  Korper  zwischen  Schleim- 
haut  und  Lippe  wirken,  gestillt,  und  dann  das  Blutcoagulum 
entfernt  werden.  1st  dieses  geschehen,  so  beginnt  der  wicli- 
tigste  Act  der  Operation,  namlich  dieUmsaumung  derWund- 
rander  durcli  die  innere  Sclileimhaut.  Zu  dem  tnde  fafst 
der  Operateur  den  Rand  der  Schleimhaut,  und  zielit  diesen 
so  stark  hervor,  dafs  derselbe  zuerst  an  ciner  Stelle  mit  dem 
aufsern  Rande  der  Gesichtshaut  in  Beruhrung  kommt,  und 
vereinigt  beide  dann  durch  eine  feine  Nalil.  Sind  auf 
diese  Weise  <tie  Schleimhautrander  an  den  vier  mi  I tier  en 
Puncten  der  Ober-  und  Unterlippe  befestigt,  so  zieht  man 
die  in  den  Mundwinkeln  undurchschnittene  Schleimhaut 
stark  hervor,  befestigt  auch  hier  die  Rander  soigi<i!lig.  So- 
dann  miissen  nocli  an  den  iibrigen  Stellen  der  Lippenriin- 
der  zwischen  Schleimhaut  und  Wangenrander  Niilite,  und 
zwar  Knopfnahte  oder  suturae  intortae  an  umwundcne 
gelegt  Averden,  bis  jeder  Pnnkt  der  Schleimhaut  mit  dem 
Epidermisrande  der  Cutis  dicht  an  einander  liegl.  Es  wer- 
den sonach  die  wunden  Lippenriinder  mit  der  Schleim- 
haut so  umsaumt,  wie  ein  Schuhrand  mit  der  innern  Aus- 
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kleidung  des  Schulics.  Diescr  Act  der  Operation  findet  vor- 
ziiglich  in  den  Wundwinkeln  grofse  Schwierigkeit. 

Nach  Beendigung  der  Operation  empfiehlt  man  kalte 
Umschlage  von  Eiswasser  anzuwenden,  und  diese  mehrere 
Tage  und  Niichte  lang  ununterbrochen  fortzusetzcn.  — Bis- 
weilen  soli  man  schon  nach  vier  und  zwanzig  Stunden  einen 
Theil  der  Niihte  entfernen  kdnnen. 

Da  wo  die  Vereinigung  nicht  per  primam  inlenlionem 
gelingt,  und  wo  sicli  in  Edge  der  Suturen  eiternde  Puncte 
bilden,  wirkte  das  lauwarm  aufgelegte  Bleiwasser  meistens 
schnell  und  heilsam. 

Synonim.  Chiloplustik , von  ^tlAo?  die  Lippe,  und  nku/fotiv  bilden, 
foriuen. 
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v.  A — n. 

CHIMOPHILA.  Line  Pflanzengattung  aus  der  natiir- 
lichen  Ordnung  der  Ericaceae  und  Decandria  Monogynia, 
welche  Linne  und  alle  altern  Botaniker  mit  Pyrola  vereinig- 
ten,  welclie  sich  aber  durch  einige  Kennzeichen  auszeich- 
net.  Her  Kelch  ist  fiinftkeilig,  die  Blume  bis  zur  Basis  in 
5 Tlieile  oder  vielmehr  Blumenbliitter  getheilt.  Hie  Staub- 
faden  sind  in  der  Mitte  erweitert,  nicht  so  bei  Pyrola.  Hie 
Kapsel  ist  fiinffacherig  und  springt  an  der  Spitze  nicht  an 
den  Kanten  auf. 

1)  Ch.  umbellata  Nuttall.  Radius  de  Pyrola  et  Chimo- 
phila. Lips.  1821.  p.  33.  Pyrola  umbellata  Linn.  IVilld.  sp. 
2.  622.  Line  hubsche  Pflanze,  welche  in  unsern  diirrenlSa- 
delwaldern  liier  und  da  haufig  wild  wachst.  Sie  treibt  lange 
Ausliiiifer  unter  dem  Basen,  wird  einen  halben  bis  ganzen 
Fufs  lang  und  hat  ganz  einfache  nur  in  der  Mitte  mit  Blat- 
tern  besetzte  Stamme,  lanzcttformige,  vorn  breite,  hinten 
schmale,  sagcnartig  geziihnte  lederarlige  Blatter.  Ueber  ihnen 
kommen  bis  4 Bliitenstiele  hervor,  welche  eine  einfache 
Holde  von  2 — 6 niedergebogenen  Bliiten  tragen.  Hiese 
sind  ziemlich  grofs  und  haben  eine  weifse  etwas  ins  Roth- 
liche  fallende  Farbe.  In  Europa  ist  diese  Pflanze  als  Arz- 
neimittcl  nicht  gebrauclit  worden,  und  nur  in  den  neueslen 
Zeiten  versucht.  Hie  nordamerikanische  Pflanze,  welche 
schon  Pursh,  der  zuerst  diese  Gattung  unterschicd,  mit  der 
europaischen  Pyrola  umbellata  verbindet,  wird  aber  von 
den  nordamerikanischen  Aerzten  sehr  gescliatzt.  Sic  enthalt 
in  Hundert  18  Theile  bittern  Stoff,  2,04  Harz  und  1,38  Ger- 
bestoff.  Man  riihmt  sie  als  ein  urintrcibendes  Mittel,  wel- 
ches bcsonders  in  der  Strangurie  und  bei  Nierenschmerzcn, 
wenn  sie  vom  Nierenslcine  herriihren,  als  Palliativmittel  gate 
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Dicnste  thun  soli.  Auch  bedient  man  sich  ihrer  in  ver- 
schiedenen  Wassersuchten,  besonders  der  Bauchwassersucht, 
auch  in  der  Hautwassersucht.  Die  Eingeborenen  von  Nord- 
Amerika  gebrauchen  sie  als  ein  aulseres  Mittel  in  atonischen 
Geschwiiren.  Man  bedient  sich  des  Aufgusses  und  des  Ex- 
tracts. Eine  Unze  der  Pflanze  wurde  nach  Beatty  mit 
einer  Pinte  kochendem  Wasser  iibergossen,  die  Halite  nach 
einer  Stunde  ausgeprefst  und  in  zwei  Tagen  taglich  ^ eincm 
Kinde  gegeben,  das  von  der  Hautwassersucht  dadurch  in 
4 YCochen  gelieilt  wurde.  Auch  giebt  man  das  Extract  zu 
I — 2 Dr.  (S.  Sommerville  Med.  chir.  Transact.  Y.  5.  310. 
N.  Samml.  auserles.  Abh.  2.  248.  u.  Barton  Med.  chir.  Tr. 
V.  7.  1.  143.  N.  Samml.  a.  A.  2.  349.)  Sie  hat  Aehnlich- 
keit  in  ihrer  Wirkung  mit  Arbutus  Uva  ursi,  doch  soli  sie 
kraftiger  sein.  Nach  Original -Exemplaren  aus  Nordamerika 
scheint  mir  diese  Pflanze  doch  von  unserer  Pyrola  oder  Chi- 
mophila  umbellata  verschieden;  sie  ist  nach  alien  Theilen 
kleiner,  und  die  Blumen  slehen  nicht  in  wahren  Dolden, 
sondern  in  Traubendoiden. 

2)  Ch.  maculata  Pursh.  amer.  1.  300.  Pyrola  maculata 
Linn.  mild.  sp.  2.  622.  Radius  Diss.  35.  t.  5,  f.  2.  Wachst 
ebenfalls  in  Nordamerika  wild  und  unterscheidet  sich  von 
der  vorigen  nur  dadurch,  dais  die  Blatter  an  der  Basis  brei- 
ter  sind  und  einen  langlichen,  gelblichen  Langsslreifen  ha- 
ben;  auch  ist  der  Bliitensticl  rauher  und  die  Staubfaden 
sind  sehr  rauh.  Sie  wird  in  Nordamerika  wie  die  vorige 
gebraucht  (s.  N.  Samml.  auserles.  Abh.  2.  256.).  L k. 

CHINA,  Chinarinde.  Da  nicht  allein  der  Name  China 
sehr  verschiedenen  Rinden  beigelegt  wird,  sondern  auch  die 
botanische  Bestimmung  der  meisten  Chinarinden  grofse 
Schwierigkeiten  hat,  so  wollen  wir  hier  die  zum  Arzneige- 
brauchin  denApotheken  und  im Handel  vorkommendcnechten 
Chinarinden  abhandeln.  Die  unechten  und  Wurzeln  hingegen, 
welche  den  Namen  China  fiihren,  da  sie  in  ihren  Eigen- 
schaften  ganz  verschieden  sind  von  jenen  Rinden,  mogen 
hier  noch  ausgesetzt  bleiben. 

Der  Name  China,  Chinarinde  ist  ohne  Zweifel  aus  Spa- 
nien  iiber  llalien  nach  Deutschland  gekonnncn.  Das  spa- 
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nisclie  Wort  Quina  wire!  Kina  ausgesprochcn , und  rnufste 
demnach  im  Italicnischcn  China  geschrieben  werden.  Die 
Deutschen,  welche  die  fremden  JNamen  unverandert  aufneli- 
inen  und  oft  nach  ihrer  Weise  aussprechen,  verfuhren  mit 
dem  Worte  China  auf  diese  Weise.  Die  Russen  und  Po- 
len  erhielten  Wort  und  Aussprache  iiber  Deutschland.  Die 
Hollander  nahmen  das  Wort,  wie  sich  von  einer  handeln- 
den  Nation  erwarten  lafst,  geradezu  von  den  Spaniern,  und 
sagen  Kina;  Diinen  und  Schweden  blieben  bei  der  hollan- 
dischen  Schreibart  und  Aussprache,  und  ftigen  nur  in  der 
Regcl  Bark,  Rinde  hinzu.  Das  Wort  Quina  ist  zwar  ame- 
rikanischen  Ursprungs,  aber  man  kennt  weder  Abkunft  noch 
Bedeutung  genau,  und  Condamine  in  einer  Abhandlung  in 
den  Mem.  de  l’Acad.  d.  Par.  1738,  die  oft  iibersetzt  ist,  so 
auch  in  G.  L.  Huth  Samml.  verschied.  die  Fieberrinde  be- 
■ • treff.  Abhandl.  Nurnb.  1760  u.  1761.  2 Bd.,  hat  dariiber 

nur  Yermuthungen  vorgetragen,  die  grofstentheils  wenig 
Wahrscheinlichkeit  haben.  Es  ist  in  manchen  besonders  um- 
gebildeteu  Sprachen  gcwohnlich,  das  Ausgczeichnete  durch 
eine  Yerdoppelung  des  Wortes  auszudriicken , und  so  ist 
vermuthlich  der  in  Amerika  und  auch  in  Spanien  niclit  un- 
gewohnliche  Namen  Quina  Quina  entslandcn,  woraus  die 
Franzosen  Quinquina  gemacht  haben.  Die  Spanier  nennen 
aber  die  China  auch  ganz  kurz  cascara,  die  Rinde,  oder 
noch  oftcr  mit  der  Ycrkleinerung  cascarilla,  -\vclches  niclit 
sowolil  eine  zarte  Rinde  bedeutet,  wie  Condamine  bchaup- 
tet,  sondern  eine  vortreffbche  Rinde,  auf  cine  in  manchen 
Sprachen  niclit  ungewohnliche  Weise  das  Yorztigliche  aus- 
zudriicken;  so  sagt  man  am  Rhein  niclit  scltcn,  ein  Wein- 
clien.  Die  Englander  folgen  den  Spaniern  und  sagen  ganz 
kurz  the  bark,  auch  wold  Peruvian  bark  und  mit  Anspic- 
lung  auf  die  Entdcckcr  oder  Yerbreiter  Jesuit's  bark;  China 
heifst  im  Englischcn  Porzellan.  Diese  Yerschicdenheitcn  ha- 
ben nicht  selten  bei  Uebcrsetzungen  sonderbare  und  liicher- 
liche  Fehlcr  hervorgebracht.  Der  Gebrauch  der  Chinarindc 
gegen  Wcchsclfieber  soli  von  den  Eingeborenen  in  Peru 
herruhren,  und  man  hat  verschicdene  Erzahlungen  iiber  die 
zufiillige  Eutdeckung  dessclben;  aber  nacli  A,  v.  Humboldt 
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lieben  die  Eingeborencn  sowolil  in  Peru  als  Neu- Granada 
den  Gebrauch  der  Chinarinden  nicht;  cs  ist  iimen  sogar 
dieses  Mittel  in  Loxa,  wo  doch  die  beste  China  sadist, 
und  Guancabamba  ganz  unbekannt  und  sclbst  in  den  liei- 
fsen  Thalem  von  Catamayo,  Rio  Calvas  und  Macara,  wo 
die  Wecliselfieber  sehr  geuiein  sind,  sterben  die  Einwohncr 
lieber,  als  dieses  Mittel  anzuwenden.  Schon  Condumine 
sagt  dieses,  ungeachtet  er  den  Eingeborcnen  die  Entdcckung 
zuschreibt.  Diese  Volkcr  hiingen  so  sehr  an  ihren  urspriing- 
lichen  Sittcn,  wie  J.  v.  Humboldt  sagt,  dafs  man  cine  Aen- 
derung  ilirer  Gesinnungen  nicht  annehmen  kann.  Dagegen 
halt  er  es  fur  wahrscheinlicher,  dal's  die  Missionarien,  unter 
denen  sich  immer  Arzneikundige  befanden,  diese  Entdeckung 
gemacht  haben.  Die  Gratin  del  Chinchon,  Gemahlin  des 
Aicekonigs  von  Peru,  soil,  nach  einer  Erzahlung,  welchc 
Condumine  umstandlich  giebt,  von  einem  Wechsellicbcr  in 
Peru  durch  Chinarinde  geheilt  scin,  und  ungeachtet  Hum- 
boldt diese  Erzahlung  fur  verdachtiger  halt,  als  man  gewOhn- 
lich  glaubt,  so  stimmt  er  doch  damit  uberein,  dafs  die  Gra- 
l\n  nach  ilirer  Riickkehr  nach  Spanien  im  Jahre  1640  den 
Gebrauch  der  Chinarinde  verbreitet  babe.  Ob  aber  da- 
mals  die  Rinde  zuerst  nach  Europa  kam,  ist  ungewifs; 
Sebast.  Bado  giebt  in  einem  wenig  gelcsenen  oder  auch 
nachgeschlagenen  Buche:  Anastasis  corticis  Peruviani  1662, 
Ausziige  aus  den  Briefen  eines  spanischen  Arztes  D.  Jos. 
Filler obel,  welchen  zufolge  die  Fiebcrrinde  schon  1632  nach 
Europa  gebracht  wurde.  Die  Jesuiten  verbreiteten  den  Ge- 
brauch der  Chinarinde  in  Europa,  die  sie  von  ihren  Or- 
deusbrudern  in  Amerika  erhielten  und  der  Kardinal  de  Lugo, 
ein  Spanier  und  Jesuit,  vermochte  Pabst  Innocenz  X.  da- 
kin,  dafs  er  durch  seinen  Leibarzt  (der  nicht  genannt  wild) 
die  Wirkung  der  Chinarinde  priifen  liel's,  welchcr  sic  auch 
nicht  allein  fiir  unschadlich  sondern  auch  fur  heilsam  cr- 
klarte.  Von  Rom  ging  der  Gebrauch  aus  fur  Deutschland 
und  den  Osten,  wie  auch  die  Schrcibart  des  Namens  zci"(. 
yVs  aber  im  Jahre  16o2  der  Erzherzog  von  Oesterreich 
Leopold,  Gouverneur  der  Niederlande,  zwar  durch  die  China 
von  einem  Wechselficber  befreit  wurde,  aber  ein  Recidiv 
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belt  am,  sclirieb  Cliiflet  cine  Schrift:  Pulvis  febrifugus  orbis 
American!  ventilatus  1653,  worin  er  sich  schr  heftig  gegen 
die  Chinarinde  aufserle  und  sic  vcrdaclitig  zu  machen  suclite. 
Chiflet  war  Hugenotte,  und  als  Hauptgrund  gegen  den  Ge- 
braucli  fiihrte  er  an,  dafs  die  Rinde  von  den  Jesuiten  ent- 
deckt  und  verbreitet  sei.  Es  entstand  nun  ein  heftiger  Slreit 
iiber  die  Wirksamkeit  der  China,  der  mit  allerlei  Wallen 
gefiihrt  wurd e und  den  Theilnehmem  gar  oft  wenig  Ehre 
machte.  Der  grofste  Theil  der  Aerzle  erklarte  sich  gegen 
den  Gebrauch  der  China,  und  nur  die  italienischen  Aerzte, 
besonders  die  romischen,  blieben  ihre  Yertheidiger,  so  dais 
auch  Rom  der  Ort  wurde,  woher  man  fiir  Deutschland  und 
den  Osten  die  China  zog,  die  zuweilen  selir  theuer  war. 
Der  unbehutsame  Gebrauch  der  China  brachte  auch  hier 
und  da  die  China  beim  Yolke  in  Yerdacht  und  erregte  ein 
Yorurtheil  dagegen.  So  starben  zu  London  ein  Alderman 
Underwood  und  ein  Capt.  Potter,  denen  man  China  vor 
dem  Eieberanfalle  gegeben  hatte.  Aber  der  beruhmte  Sy- 
denham ertheilte  der  Chinarinde  das  gebiihrende  Lob  und 
bestimmte  die  Eiille,  in  welchen  sie  angezeigt  ist  und  in 
welchen  sie  schaden  kann.  Er  enlwickelt  dieses  besondeis 
in  seiner  Epislola  responsoria  an  Rob.  Brcidy,  daliit  von  16/9 
(s.  Oper.  med.  Genev.  1769.  1.  186.).  H.  v.  Bergen,  wel- 
cher  in  seinem  trefflichen  Werkc : Yersuch  einer  Monogra- 
phie  der  China.  Hamb.  1826.  4.  die  Geschichte  der  China 
im  Ganzen  gut  erzahlt,  hat  sicli  geirrt,  wenn  er  unter  die 
Gegner  eines  Rob.  1'albor , welclier  durch  sein  Geheimmit- 
tel  °gegen  das  Fieber  und  sein  Lob  der  Chinarinde  viel 
Aufsehen  machte,  Sydenham,  Morion  und  Harvey  stellt.  Der 
Letzlere  gehort  niclit  hierher;  Morton  ist  mehr  fur  als  gegen 
den  Gebrauch  der  China  und  Sydenham  hat  durch  sein 
grofses  Ansehen  und  seine  genaue  Beurtheilung  der  Falle, 
wo  die  China  anzuwenden  ist,  den  Ruf  der  China  auf  immer 
gegriindet. 

Was  man  fiir  cine  Art  von  Chinarinde  in  den  alteren 
Zeiten  gebrauchte,  lafst  sich  schwer  sagen.  Die  Aerzte  ha- 
ben  viele  ilirer  Beobachtungen  dadurch  vcrdaclitig  und  un- 
brauchbar  gcmacht,  dafs  sie  dio  Mittcl,  w cl che  sie  anwand- 
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ten,  nicht  genau  kannten.  Sie  aufscrn  sicli  nicht  rib  or  die 
Beschaffenheit  der  Chinarinde.  Pomet  in  der  Histoire  des 
Drogues  p.  133  sagtc:  die  China  sei  von  dreifacher  Art; 
die  erste,  unten  an  den  Bergen  wachsende  sei  dick  und 
blafs  von  Farbe,  die  zweite,  vora  Gipfel  der  Berge  sei  zar- 
tcr  und  dunlder,  die  dritte,  von  der  Mitte  der  Berge  sei 
die  beste  aber  seltenste,  sehr  bitter  und  braun.  Es  lafst 
sich  aus  diesen  Beschreibungen  nur  die  Folgerung  ziehen, 
dafs  man  schon  damals  verschiedene  Arten  im  Handel  halle, 
dafs  man  sie  aber  nur  fur  eine  liielt,  welche  nacli  der  Ver- 
schiedenheit  des  Bodens  verschieden  war.  XJeberall  findet 
man  damals  die  China  erwahnt,  aber  immer  ohne  Beschrci- 
bung  der  Rinde,  sogar  bei  den  botanischen  Schriftstellcrn, 
wie  Ray  u.  s.  w.  Die  Pharmacopoen  fiihren  bis  auf  die 
neuesten  Zeiten  die  Simplicia  nur  dem  Namen  nacli  an, 
ohne  sie  zu  beschreiben,  und  sehr  spat  ist  man  der  Phar- 
mac.  August,  gefolgt,  welche  schon  1622  solche  Beschrei- 
bungen hatte;  aber,  wie  sich  erwarten  lafst,  nicht  von  der 
Chinarinde.  Ich  besitze  ein  Stuck  Chinarinde,  von  dem  be- 
ruhmten  Philologen  Schneider,  vormals  zu  Breslau,  mir  gege- 
ben,  vermuthlich  aus  Carthduser's  Nachlafs,  in  Papier  ge- 
wickelt  mit  folgender  Inschrift:  Cortex  Peruvianus  verus, 
quern  1733  dono  accepi  ex  hereditate  pharmacopolae  pari- 
sicnsis  cujusdem  cum  fasciculo  plantarum  americanarum  pa- 
pyro  obvolutus  ad  me  accessit  cum  descriptione  sequente 
Cortex  peruvianus  certus  aprov.  par  M.  Tournefort,  Bolduic 
et  Barbie.  Die  Handschrift  ist  nicht  von  Schneider,  auch 
konnte  er  1733  noch  keine  China  erben;  sie  scheint  mir 
Carthduser’s  Handschrift  aus  Frankf.  a.  d.  O.  Da  die  Rinde 
von  Tournefort  approbirt  war,  so  mufs  dieses  vor  1704 
geschehen  sein,  weil  T.  in  diesem  Jahre  durch  einen  un- 
glucklichcn  Zufall  starb.  Es  ist  Konigschina  und  beweilst, 
dafs  diese  schon  damals  in  den  Handel  kam  und  fur  die 
beste  gehalten  wurde.  Condamine  richtete  die  Aufmerk- 
samkeit  der  Aerzte  auf  die  China  fusca,  mit  welcher  die 
Rinde  der  Cinchona  Condaminaea  oder  die  feine  China  von 
Uritusinga  am  meisten  ubereinkommt.  In  den  Pharmaco- 
poen  ist  immer  nur  von  einer  Art  Chinarinde  die  Rede,  und 
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tin,  wo  einige  Worle  zur  Beschreibung  ldnzugefiigt  werden, 
z.  B.  in  (ier  Phannacopoea  Wirtembergica  der  spatern  Aus- 
gabe,  in  der  Phannacopoea  generalis  von  Spielmann,  lieifet 
es:  die  Binden  konnnen  in  zusainmengerollten  Sluckcn  vor 
und  man  solle  niclit  zu  dicke  Sliickc  nelnnen.  Das  schr 
ausfubrliche  Dispensalorium  Brunsvicense  von  1777  sagl: 
Variae  cum  ejus  occurrant  species  seligatur  is,  qui  tenuis 
aut  mediae  saltern  magniludinis  — dentibus  commorsus  cum 
crepilationc  sit  fragilis.  Die  Yerf.  der  Pharmacopoen  wol- 
len  also  cine  China  fusca,  und  wenn  auch  andere  Al  ien  im 
Handel  vorkamen,  so  sollle  man  dock  China  fusca  neh- 
men.  Es  ist  kein  Zweifel,  dafs  man  dieses  gar  olt  niclit 
hicll,  und  dafs  Konigschina,  gelbe  China,  vicllcicht  auch 
rolhe  China  u.  a.  m.  im  Handel  und  in  den  Apolheken  vor- 
kamcn,  aber  nicht  gcachtet  wurden.  Ware  das  spanisclie 
Schiff  mil  rolher  China  beladen  im  Jahre  1779  nicht  von 
einem  englischen  Schiffe  genommen  und  in  Lissabon  aui- 
gcbracht  worden,  ware  nicht  ein  Theil  der  Ladung  nach 
London  gesandt  und  dort  in  die  Hande  des  aufmerksamen 
Saujiders  gefallen,  so  ware  auch  diese  China  unvermcrkt 
(lurch  den  Handel  gegangen,  unbcachtet  und  auch  verachlct 
ivordeu.  Saimders  erzalilt,  dafs  die  Droguistcn  sic  anfangs 
nicht  so  leicht  als  China  fusca  absctzcn  konnten.  Nun  aber 
maclite  sie  Aufschen  und  kam  in  die  Pharmacopoen.  Nach- 
dem  die  China  rubra  die  Bahn  gebrochen  hatte,  folgte  die 
China  regia  bald  nach,  welche  in  den  Jahren  1788  und  1789 
bekannt  wurdc;  denn  in  dem  Dispensatorium  Fuldcnse, 
lierausgegeben  von  Sclilerelh  im  Jahre  1791,  ist  sie  schon 
aufgenommen.  Die  Phannacopoea  borussica  von  1813  be- 
ging  den  grolsen  Fehlcr,  dais  sic  China  regia  mil  der  China 
tlava  verwechselte , cine  kraftigc  mil  einer  unkrafligen,  so 
dais  rcchtlichcr  Wcise  die  untaugliche  China  tlava  bci  der 
Visitation  der  Apolheken  nicht  konnte  verworfen  werden. 
Was  von  den  Carthagena-Rinden  bier  einzuschalten  ware, 
soil  n n ten  bci  der  bolanischen  Bcslimmung  der  Ghinarinden 
nachgeholt  werden.  Diescr  Yerschiedenhcit  der  Chinarindcn, 
wo  man  nicht  allein  schwache  odor  vollig  untaugliche  Bin- 
den  und  wicderum  andere,  welche  weit  kraftiger  waren, 
als  die  gewdhnliche,  zum  Arzneigcbrauche  anwandte,  mufs 
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mnn  dip  Verschicdcnheit  der  inedizinischen  Erfalirungen  griifs- 
tentheils  zuschreiben. 

Die  botanische  Be'stimmung  der  Cbinarinden  ist  mit  den 
grofsten  Schwierigkeiten  verbunden.  So  wichtig  sie  auch 
liir  das  Muttcrland  dieser  Rindcn  ist,  so  hat  sie  doch  fur 
nus  ein  untergeordnetes  Interessc;  daher  verfuhr  man  auch 
etwas  Ieichtsinnig  damit  fur  die  Pharmakopoen.  Was  vor 
Condamine  geschehen  ist,  verdient  keincr  Erwahnnng,  und 
die  Mifsvcrstandnisse,  in  welche  Linne  verfiel,  sind  erst 
(lurch  A.  v.  Humboldt  aufgeklart  worden.  Ich  will,  was 
zur  botanischen  Geschichte  der  Chinabaume  gehort,  aus  die- 
sem  Schriftsteller  anftihren,  und  mich  meistens  seiner  Worte 
bedienen,  wcil  man  nichts  Besscres  than  kann.  (S.  Ueber 
die  Chinawiilder  in  Siidamerika,  Magaz.  d.  naturf.  Freunde 
in  Beilin.  B.  1.  S.  57.)  Der  Astronom  La  Condamine,  der 
mit  unbeschreiblicher  Leichtigkeit  allc  Theile  des  mensch- 
lichen  Wissens  umfafste,  und  von  dem  Jussieu  in  Paris  meh- 
l ei  e selu  saubere  botanische  Zeichnungen  besitzt,  La  Con- 
damine war  der  ersfe  Gelehrte,  welchcr  den  Fieberrinden- 
baum  untei suchtc  und  beschrieb.  Er  reistc  (lurch  Loxa 
nach  Lima  im  Jahre  1737  und  seine  Beschreibung  der  Cin- 
chona erschien  in  den  Mem.  de  l’Academie  von  1738.  Spa- 
terhin , 1739,  besuchte  Joseph  de  Jussieu  die  Gegend  urn 
Loxa.  Li  amtete  daselbst  und  um  Zaruma  viele  Pflan- 
zen,  m elche  sich  noch  im  Jussieu  schen  Herbarium  in  Paris 
befinden.  Unter  diesen  befand  sich  die  Cinchona  pubescens, 
welche  IVahl  als  neu  beschriebcn  hat,  welche  aber  Cin- 
chona officinalis  des  Linnet  schen  Systema  Naturae  nach  der 
zwolflen  Ausgabe  ist.  Lange  kannten  dieBotanikcr  in  ihren 
System cn  nur  eine  einzige  Species  von  Cinchona,  welche 
Linne  officinalis  nannte  und  in  deren  Beschreibuno-  cr  C. 
Condaminaea  und  C.  cordifolia  Mutis,  ohne  cs  zu  wissen 
verband;  denn  das  ihm  von  Santa  Fe  aus  gesandtc  Exem- 
plar  war  gclbe  China  und  von  der,  von  La  Condamine  frei- 
lirh  unvoUkommcn  geieichneten,  gam  verechieden  — Von 
1638  -1776  kain  keinc  andere  Fieierrinde  in  den  Handel, 
als  die  des  Corregimienlo  de  Laxa  und  der  zunachst  dele- 
genen  Cegenden.  La  Condamine  erwShnt  der  China  von 
R.obmnba  und  Cuenca  in  der  Provim  Ooilo,  wie  der  von 
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’Ayavaca  und  Jaen  de  Bracamorros.  Aber  die  China  von 
den  innern  Theilen  von  Peru  (um  Huanuco  und  in  der 
Provinz  la  Paz)  oder  gar  die  China  des  Konigreichs  Neu- 
Granada  waren  ihm  ganz  unbekannt.  Mutis,  aus  Cadiz  ge- 
biirtig , ging  ini  Jahre  1760  als  Leibarzt  des  Yicekonigs  de 
la  Cerda  nach  Santa  Fe.  Im  folgenden  Jahre  erhielt  er 
von  dem  Miinzdirektor  Santistevan  die  ersten  trocknen  Exem- 
plare  der  Cinchona  cordifolia.  Dieser  liatte  den  Chinabaum 
ohne  botanische  Kenntnisse  durch  den  blofsen  Habitus  er- 
kannt,  und  wie  Humboldt  aus  seinem  handscliriftlichen  Nach- 
lasse  sah,  im  Thale  des  Rio  Tuquambu  nordlich  von  Paslo 
und  beiPopayan  gefunden.  Als  Mutts  im  Jahre  1772  durch 
den  Wald  von  Tena  unfern  dem  Gebirgsabhange  von  Santa 
Fe  kam,  entdeckte  er  Chinabaume.  Fin  Jahr  darauf  faud 
er  dergleichen  zwischen  Honda  und  Guadua.  Die  Ent- 
deckung  von  solchen  Baumen  n or d warts  vom  Aequator  im 
Kiinigreiche  Neu- Granada  und  am  nordlichen  Abhange  der 
Andes  war  sehr  w'iclitig,  da  die  Rinden  durch  den  Hafen 
von  Carthagena  an  der  Nordkiiste  von  Siidamerika  leicht 
konnten  ausgefiilirt  werden,  und  nicht  durften,  wie  die  an 
der  Siidsee  ausgeschifften,  um  Cap  Horn  nach  Europa  ge- 
hen.  Em  gewisser  Lopez  Ruiz  suchte  Mutts  die  Ehre  der 
Entdeckung  streilig  zu  machen,  aber  Mutis  siegte  endlich 
und  legte  eine  Pflanzung  von  Chinabaumen  an,  welche  von 
einem  gewissen  Derieux  fortgesetzt  wurde,  aber  doch  wie- 
der  in  Verfall  gerieth.  Indessen  kamen  die  Rinden  von 
Carthagena  in  den  Handel  und  fingen  an  mit  denen  zu  wett- 
eifern,  welche  aus  den  Hiifen  an  der  Siidsee  nach  Europa 
verschifft  wurden.  Bis  1776  kamen  die  letztern  aus  den 
Waldern  von  Loxa,  Ayavaca  und  Jaen  de  Bracamorros. 
Das  Thai  von  Rio  Calvas  und  das  Dorf  Ayavaca,  in  dessen 
Nahe  die  Cinch.  Condaminaea  wachst,  gehort  zwar  in  poli- 
tischer  Hinsicht  zu  Peru,  aber  beide  liegen  diclit  an  der 
Grenze  des  Corregimienlo  de  Loxa,  und  die  China  von 
Ayavaca  wurde  wie  die  von  Jaen  sowohl  unter  dem  Na- 
men  CascariUa  fma  de  Uritusinga  verkauft  als  auch  in  Payta 
eingeschifft.  Erst  1776  fing  der  eigentliche  Yerkehr  mit  pe- 
ruanischer  Fieberrinde  an.  T).  Francisco  Requife  entdeckte 
die  C.  nitida  Raiz,  eine  der  Mutisischen  pomeranzeufarbigen 
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(C.  Ianeifolia)  sehr  nahe  verwandten  Art,  bei  Huanuco  am 
Berg  S.  Cliristoval  de  Cuchero.  Ein  unternelimender  Maun, 
D.  Emanuel  Alcarras , brachte  die  ersten  Proben  davon 
nach  Lima  und  setzle  die  Benutzung  dieses  Produkts  in 
Gang.  l)ie  Herausgeber  der  Flora  peruviana  ( I).  Hippo- 
lilo  Ruiz  und  Jos.  Pavon ) drangen  1779  zwar  nickt  bis  an 
den  Amazonenstrom  selbst,  aber  doch  bis  an  die  Fliisse 
vor,  welche  sich  zunachst  in  denselbcn  ergiefsen.  Sie  be- 
suchten  die  schonen  Thaler  von  Tarma,  Xauxa  und  Hua- 
maiies  und  bestimmten  die  botanischen  Charaktere  der  nord- 
peruanischen  Arten.  Da  nun  der  Verkehr  der  Fieberrinde 
von  Huaraalies  und  Huanuco,  welche  Ortega,  Ruiz,  Pavon 
und  Pafulla  anrulunten,  bald  in  die  Hiinde  derer  fiel,  welche 
den  Sudseehandel  mit  der  alten  China  von  Loxa  getrieben 
batten,  so  gewannen  natiirlich  die  neuen  peruanischen  Fie- 
berrinden  leichter  Eingang  in  Spanien,  als  die  von  Santa 
Fe.  Die  Wirkung  kaufmannischer  Ranke  ging  soweit,  dafs 
in  Cadiz  auf  koniglichen  Befehl  eine  Menge  der  vortreff- 
lichsten  pomeranzenfarbenen  China  von  Neu-Granada,  welche 
Mutis  auf  konigliche  Kosten  hatte  schalen  lassen,  als  ein 
vollig  unwirksames  Heilmittel  verbrannt  wurden.  Seitdem 
Heir  Zea,  der  (vormalige)  Aufseher  des  botanischen  Gar- 
tens zu  Madi  id  in  den  Anales  de  Ciencias  naturales  gegen 
die  Herausgeber  der  Flora  peruviana  behanptet  hat,  dal's 
ihre  peruanischen  Chinaarten  mit  den  Mutisischen  identisch 
sind,  dafs  sie  aber  eine  Art  unter  zwei  bis  drei  Namen  be- 
schrieben  haben,  ist  der  Streit  iiber  die  Fieberrinde  von 
Santa  Fe  aufs  Neue  lebhaft  rege  geworden.  So  weit  A. 
v.  Humboldt’s  Nachrichten,  die  seitdem  nicht  an  Genauig- 
keit  iibertroffen  sind.  Die  Revolution  in  Siidamerika  hat 
zwar  den  Handel  mit  den  vormaligen  spanisch- amerikani- 
sclien  Provinzen  frei  gemacht,  aber  zugleich  ruhige  wissen- 
schaftliche  Untersuchungen  im  Lande  selbst  sehr  gestort,  so 
dais  wir  in  der  botanischen  Bestiinmung  der  Arten  nicht 
weiter  gekommen,  ja  ungewisser  geworden  sind.  Chemische 
Untersuchungen  und  Erfahrungen  haben  indessen  gegen  die 
Carthagena - Rinden  entschieden.  Zu  manchen  Yerirrungen  in 
der  botanischen  Bestimmung  der  Chinarinden  ist  indessen 
A.  v.  Humboldt  ohne  seine  Schuld  die  Yeranlassung  gewor- 
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don.  Er  hallo  cine  Sammlung  von  Chinarinden,  welche  or 
in  Siidamerika,  besondcrs  von  Midis  crhallen,  dem  verslor- 
benen  Gch.  Ob.  Med.  Rath  Kohlrausch  geschcnkt  nnd  die- 
ser  iibergab  sie  dem  Medizinal-Minislerium,  worin  or  Rath 
Avar.  Durch  die  Aufschriflen  in  dieser  Samnilung,  Avelche 
VOa  Bonpland’s  Hand  sind,  durch  Humboldt s Abhandlung 
iiber  die  Chinawalder,  waren  die  botanischen  Bestimmun- 
gen  in  die  Pharmacopoca  borussica  von  1813  und  aus  die- 
ser in  andcre  Bucher  gekommen.  Das  Medizinal-Ministc- 
rium  gab  darauf  dem  verstorbenen  Schrader  den  Auftrag, 
die  damals  im  Handel  vorkommenden  Chinarinden  chemisch 
zu  untersuchen  und  iheilte  ihm  zugleich  die  Ilumbolcllsdie 
Sammlung  zur  Vergleichung  mit.  Schrader  that  dieses,  in- 
dem  er  die  Chinarinden  auf  Chinagerbstoff  priifte,  in- 
dem  die  Alkaloide  noch  nicht  bekannt  Avaren.  Die  Rin- 
den  in  dcr  Humboldtschen  Sammlung  erklarte  er  mundlich 
gegen  mich  fur  schlechter  als  die  im  Handel  vorkommenden, 
und  darum  halte  er  ihrer  in  seiner  Arbeit  nicht  erwiihnl. 
Als  ich  im  Jahre  1817  in  die  wissenschaftliche  Deputation 
fur  das  Medizinalwcsen  trat,  erhielt  ich  Schrader’s  Abhand- 
lung nebst  dessen  Chinapjobcn  nebst  der  Humboldtsdicn 
Sammlung  zur  Beurtheilung.  Es  fiel  mir  sogieich  auf,  dais 
die  Rinden  von  Santa  Ee  zwar  dieselben  Namen  batten,  als 
die  im  Handel  vorkommenden,  aber  ganz  verschieden  wa- 
ren  und  so  folgte  daraus  die  irrige  botamsche  Beslimmung 
in  alien  Biichern.  Damals  liatte  man  die  gebrauchlichen 
Rinden  noch  nicht  beschrieben;  die  preussische  Pharmacopoe 
verwechselte  China  flava  und  China  regia;  es  schien  mil 
also  nolliAvcndig,  etAvas  iiber  diesen  Gegenstand  offentliili 
zu  sagen.  So  entsland  die  Abhandlung  in  liuf eland’s  Jour- 
nal fur  1819.  B.  69.  S.  53.  Schrader  maclite  darauf  seme 
Beschreibungcn  und  Vcrsuchc  in  dem  Jahrb.  d.  Pharmacie 
fur  1820.  B.  21.  S.  81  bekannt.  Die  spatern  Schril'tsteller 
iiber  diesen  Gegenstand  liaben  meinc  Abhandlung  nicht  ge- 
lesen,  sie  Aviirden  sich  dadurch  manches  Hin-  und  Herreden 
erspart  liaben.  Herr  Pfaff  spricht  im  6ten  Bande  seiner 
Materia  medica  umstandlich  von  Schraders  (spaterer)  Ab- 
handlung; erst  im  7 ten  Bande  crvvahnt  er  dcr  meinigen  und 
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gelesen  hat  (S.  142).  „Was  Link  unter  China  fusca  regia 
verstehe,  die  von  der  China  flava  regia  (der  eigentlichcn 
Konigschinarinde)  nocli  verschieden  sci,  konnen  wir  nicht 
wohl  absehen,  es  ware  denn,  dafs  unter  der  erstern  die 
Kron- China  verstanden  wiirde,  cine  Bezeichnung  die  iibri- 
gens  erst  spiiter  aufgekommen  ist.”  Ich  sage  (S.  64).  „Die 
drdte  Art  ist  China  fusca  regia  odcr  Kronchina.  Selir  kennt- 
Jich  daran  u.  s.  w.”  Ferner:  „Nach  Link  soil  die  gelbe 
Rinde  der  Humboldtsdwn  Sammlung  von  Cinch,  cordifolia 
Mutis  abstammen,  sie  soil  aber  nicht  in  den  Handel  kom- 
men.  Gewifs  irrt  sich  aber  Herr  Link,  wenn  er  bchauptet, 
dafs  unsere  gemeine  China  flava  mit  der  China  aurantiaca 
oder  naranjada  der  Spanier  iibercinstimme,  denn  Mutis  be- 
hauptet  ausdriicklich  von  dieser  letztern,  dafs  sie  schr  wink- 
s''1111 sei,  da  doch  unsere  gelbe  China  sehr  unkraftig  ist.” 
Hafs  die  gelbe  Rinde  der  Humboldlsd\c\\  Sammlung  von 
Cinch,  cordifolia  Mutis  abstaunne,  riihrt  nicht  von  mir 
sondern  von  A.  v.  HumboUU  her.  Weiter  sage  ich  S.  67* 
„Nach  Beschreib ungen  nicht  allcin,  sondern  auch  nach  den 
Exemplaren  in  der  Htimbotdtsdien  Sannnlung  stinnnt  sie 
(namlich  China  flava  unserer  Hroguisten)  ganz  mit  der  China 
aurantiaca  oder  der  Cascanlla  naranjada  von  Santa  Fe  iibcr- 
ein.  Sie  kommt  also  von  Cinch,  angustifolia  Ruiz.,  Cinch  Ian" 

cifolia  Mutis.  — An  Chinastoff  ist  diese  China  sehr  arm 

Mutis  riihmt  sie  indessen  sehr  und  die  von  Humboldt  mit- 
gcbiachte,  soil  sich  auch  im  Anfange  gut  bcwiesen  haben. 
Vielleicht  wird  der  Chinastoff  in  dieser  Rinde  bald  an  der 
Luft  zerselzt  u.  s.  w.”  Es  ist  ein  unangenehmes  Gefuhl,  in  der 
eigentlichsten  Bedeutung  so  in  den  Wind  geredct  zu'  haben 
Seitdem  hat  aufser  Herrn  Prof.  Ilayne  welcher  die  Humboldt - 
sche  Sammlung  ebenfalls  vcrgleichcn  konnte,  nur  v.  Bergen 
cine  von  Hippolito  Ruiz  herruhrende  Sammlung  von  China 
linden  mit  Bestimmungen  ihrcr  Abkunft  vor  Augcn  gehabf" 
alle  anderc  Schriftsteller  haben  sich  mit  fremden  Nachrichten 
begniigen  miissen,  und  sind  daher  kcine  Autoritaten 

Herr  Pror.  Hayne  hat  in  dem  7ten  Bande  seiner  Dar- 
s teUung  der  Arzne.gewiichsc  die  Chinaartcn  nach  den  Erem 
plaren  .m  h.es.gen  Konigl.  Herbarium  mit  grofser  Genauigkeit 
abgehandelt.  Er  suchtc  einen  neuen  Weg  zur  botanischen 
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Bestimmung  dor  im  Handel  vorkommenden  Chinarinden. 
Er  bemerkte  ihreUebergangc  aus  einer  in  die  andere  nach 
Structur  und  Farbc,  und  mcinte  dafs  die  Verschiedenheit 
mancker  Arten  daher  riilire,  dafs  man  diesc  Art  von  dem 
Stamme,  jcne  von  den  Aesten  nehme.  Aber  dieses  setzt 
cine  Sorgfalt  in  der  Einsammlnng  voraus,  welclie  man  fut 
jene  Gegendcn  nicht  wobl  annehmen  kann,  welche  sogar 
in  der  Geschichte  der  Drogucn  olinc  Beispiel  ist.  Es  ist 
nicht  wahrseheinlich,  dafs  man  der  lkinde  von  den  Aesten 
einen  andern  IN  amen  geben  solltc,  als  der  l\inde  vom 
Stamme,  einen  Namen  sogar,  der  aul  ein  andercs  Yaterland 
hindeutet.  Sollle  auch  nicht  die  Kunde  von  einem  solchen 
Verfahren  zu  Condamine  s,  Humboldt's  und  besonders  Zea  s 
Ohren  gekommen'sein,  der  sich  dieser  Nachricht  gc^ils  ^iii- 
den  bedient  haben,  um  Ruiz  und  Pavon  lachcrlich  zu  ma- 
chen,  Zea  erbte  mit  seiner  Stcllc  die  Feindschaft  gegen 
Ortega  von  Cavanilles  und  Ruiz  mufste  leidcn,  weil  er  Or- 
tegas Schvvicgersohn  war;  so  Bind  die  spanischen  Gelchrten. 
Ein  solches  Verfahren  halte  die  Bitterkcit  des  Suplemento 
verdient.  Ich  zweifelc  schr  an  der  Identitat  der  Arten  in 
N.  Granada  und  Quito  oder  Peru,  und  dafs  die  brasiliani- 
schen  Chinarinden  welche  Hayne  cbenfalls  mit  den  west- 
siidamerikanischen  vercinigle,  von  ganz  andern  Baumen  hei- 
ruhren,  hat  der  Erfolg  gelehrt.  Her  Uebergang  derRinden 
in  einander  kann  einen  Uebergang  der  Arten  selbst  anzei- 


gen,  und  dieses  ist  viel  wahrscheinlicher. 

Alle  Rinden  und  so  auch  die  Chinarinden  bestehen  nur 
aus  Zellgewebe,  ohne  alle  Spiralgefafse.  Dieses  Zellgcwebe 
bildet  drei  Schichten;  die  aufsere  Schicht,  welche  aus  gm- 
fseren  und  weiteren  Zellcn  besteht,  ist  im  Allei  gcuoIui  K 1 
anders  gefarbt,  als  die  darunter liegende Schicht;  diemitllere 
Schicht,  welche  aus  kleinen  und  anders  gefaibten  Zellcn 
besteht;  endlich  die  driltc  axis  langen,  fasergleichen  Zellcn. 
Die  mittlere  Rinde  ist  besonders  im  allern  Zustande  ein  Ge- 
menge  mit  der  dritten,  welche  erst  in  dieser  letztcn  Schicht 
unvermengt  ersclieint.  "Was  man  Oberhaut  genannt  hat,  ver- 
dient diesen  Namen  nicht,  denn  das  eigentliche  Oberhaut- 
chcn  ist  langst  zerstbrt,  und  eben  so  hat  der  Ausdruck  Bast 
ctwas  undeutliehes,  da  man  jedes  Gewebc  aus  langen  Zcl- 
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len  darunter  versteht.  Wir  wollen  also  jcnc  drei  Abthci- 
lungen  beibehalten  und  deren  Qberflache  und  innere  Flache 
beschreiben. 

Die  chemisclie  Untersuchung  der  Chinarinden  ist  in 
neuern  Zeiten  ein  wichtiger  Gegenstand  fiir  die  ganze  Che- 
mie  gcworden.  Lange  Zeit  snchte  naan  die  Wirksamkeit 
der  Chinarinden  allein  in  einem  Harze  oder  in  Gerbstoff. 
Fourcroy  erkannte  zucrst  einen  besondern  Stoff  darin,  den 
er  harzigen  ExtractivstoFf  nannte,  und  dem  er  die  arzneiliche 
'W  irkung  zuschrieb.  Pfciff  bezeichnete  ihn  als  einen  beson- 
dern, dem  Extraclivstoff  nahe  stchenden  Stoff  unter  dem 
Naincn  Cliinastoff.  Mehrere  Chemikcr  bemerkten  auch  schon, 
dafs  die  Aufldsung  in  Alkohol,  wenn  man  sic  in  der  Kaltc 
verdunsten  Iasse,  Krystalle  abselze.  Aber  die  Entdeckung 
derAlkaloide  in  den  Chinarinden  gebiihrt  allein  Pelletier  und 
Caventou,  welche  sic  als  solche  anerkannlen,  worauf  es  al- 
lein ankam.  Ihre  Abhandlung  erschien  in  den  Annal.  d.  Chi- 
mie  et  d.  Phys.  T.  15.  1820.  p.289.  337  iibers.  in  Trommsd. 
N.  Journ.  der  Pharmac.  B.  7.  St.  1.  S.  1.  Seitdem  ist  die 
chemisclie  Analyse  der  Chinarinden  und  die  Bereitung  jener 
Alkaloide  ein  vielbcarbeiteter  Gegenstand  geworden,  beson- 
ders  nachdem  das  schwefelsaure  Chinin  als  ein  haufig  ge- 
brauchtes  Arzneimittel  in  unsere  Apolhckcn  gekommen  ist. 
Die  chemischen  Bestandthcile  der  Chinarinden  sind  demnach 
folgende: 

1)  Das  Chinin.  Bcin  ist  es  von  weifser  Farbe  und 
erschcint  gewohnlich  in  Pidvergestalt.  Man  erhalt  es  kry- 
stallisirt  in  seidenartig  glanzenden  buschelformigcn  Nadeln, 
wenn  man  die  Auflosung  in  starkcm  Wcingcist  von  0,815 
im  Winter  an  einem  trocknen  Orte  der  freiwilligcn  Aus- 
dunstung  iiberlafst.  In  beiden  Zustiinden  enthalt  es  noch  3 
bis  4 in  Hundert  Wasscr.  Beim  gelindcn  Erhitzen  eiweicht 
dieses  und  das  Chinin  schmilzt  zu  ciner  durchsichligenFlus- 
sigkeit,  welche  beim  Erstarren  durchschcinend  und  einem 
Harze  ahnlich  ist.  Wil  d es  im  luftfreien  Baum  geschinolzcn,  so 
erscheint  es  krystallisch.  In  slarkerm  Feuer  zersetzt  cs  sicli. 
Es  hat  einen  sehi  bittcin  Geschmack.  In  kochendcm  AVas- 
ser  200  Theilen  Iiifst  es  sich  auf,  und  ein  Theil  fallt  beim 
Auflosen  nieder;  von  kaltem  Wasser  erfordert  es  mehr  zur 
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Aullosung.  In  Weiugeist  lofst  es  sicli  in  grofscrcr  Mcnge 
auf,  als  in  Wasscr,  auch  ist  es  in  kaltem  Weingeist  in  ziein- 
liclicr  Mengc  auflofslich.  So  ist  cs  auch  in  Aether  auflufs- 
lich , unci  etwas  in  Oelen.  Es  zeigt  alkalischc  Reaclionen, 
stellt  die  Farbe  des  gerolhcten  Lackmuspapicrs  wieder  her, 
und  ncutralisirt  die  Sauren.  Es  bestelit  nach  Pelletier  und 
Dumas  aus  8,45  Stickstoff,  73,02  Kohlensloff,  6,6G  Wasser- 
stoTf  und  10,43  Sauersloff,  womit  Gobels  Unlersuchung  bei- 
nalie  ubereinslimmt;  nur  hat  cr  8,33  Wasscrsloff,  und  dafur 
von  jedem  der  iibrigen  Sloffe  etwas  weniger.  Die  Ycrbin- 
dungen  mil  Sauren  odor  die  Cliininsalzc  sind  leichler  kry- 
stallisirbar,  weniger  in  "Wasscr  lofslich  und  haben  cincn  bit- 
terern  Geschinack  als  die  Cinch oninsalze  und  sind  daher  vor- 
zugsweisc  zum  Arzneigebrauch  angewendet  worden;  sic 
werden  (lurch  alle  Alkalien  und  Bittcrerde  gefallt,  und  gc- 
hen  dann  in  eine  graue  Masse  zusammen;  auch  schlagen 
Kleesiiure  und  kleesaurc  Alkalien,  Weinsaure  und  weinsaure 
Alkalien,  so  wie  Gerbsloff  die  nicht  in  zu  vielcm  Wasscr 
aufgelofstcn  Chininsalze  nieder.  Das  schwefelsaure  Chi- 
nin  schiefst  in  Krjstallen  an,  welche  moistens  diinne  bieg- 
same  Nadcln,  zuweilen  auch  dcullicli  rcctangularc  Saulen  sind. 
Es  verwittert  an  der  Luft,  sclimilzt  leichler  als  das  schwefel- 
saure Cinclionin,  und  gesleht  zu  ciner  wachsartigen  Masse, 
die  bei  starkerm  Erhitzen  schon  rotli  und  cndlich  zersetzt 
wird.  Lofst  sich  in  der  mittlern  Temperatur  in  470  'l'lieilen 
"Wasser  und  in  kochendem  Wasscr  30  Thcilcn,  in  kaltem 
Weingcist  von  0,85,  GO  Theilen,  in  viel  weniger  kochendem 
Weingeist,  aber  wenig  im  Aether  auf.  Es  besteht  aus  SO, 9 
in  Hundert  Chinin,  10  Schwefelsaure  und  10,1  P asser.  Man 
erhalt  cs  bei  der  Bereilung  des  Chinins.  Mit  doppelt  Scliwe- 
felsaure  entstcht  ebenfalls  cin  Salz,  welches  in  grofscu,  nas- 
serhellen  rcctangularen  Saulen,  odcr  beim  raschen  Erkalten 
in  dunnen  Nadeln  anschiefst,  luftbestiindig  ist;  sich  in  II  Thci- 
lcn Wasscr  bei  der  mittlern  Temperatur  auflofst,  auch  in 
Weingeist,  und  aus  63,5  Chinin,  20  Sohwcfels.  und  175  Was- 
ser  besteht.  Das  ncutrale  schwefelsaure  Chinin  ist  cin  hiiufig 
gebrauchles  Arzneimiltel  gewurden;  man  hat  cs  im  Grofsen 
zum  Yerkauf  bcrcitet,  und  so  ist  cs  auch  Ycrfalschungen 
ausgesetzt  gewesen,  z.  B.  von  Gips,  Mannazuckcr,  Felt  u.s.  w., 
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die  jedoch  wegen  der  eigenthumlichen  Eigenschaften  derAl- 
kaloide  Ieicht  zu  erkennen  sind.  Das  salzsaure  Chinin  bildet 
nadelformige  Krystallc,  and  ist  leichter  in  Wasscr  auflofslich, 
als  das  schwelelsaure  Chinin.  Man  bercitct  cs  am  bequem- 
sten  aus  schwefelsaurem  Chinin  und  salzsaurem  Baryt  durch 
doppelte  Schcidung  und  Yerbindung.  Es  ist  zum  Arznei- 
gebrauch  angewandt  worden.  A uf  cine  ahuliche  Weise,  niim- 
Iich  aus  phospliorsaurem  Ammonium  und  schwefelsaurem 
Chinin,  bereilet  man  das  phosphorsaure  Chinin.  Es  bildet 
cin  krystallinisches  Pulver,  welches  sich  in  kaltem  Wasscr 
480  rrheilen,  und  kochendem  Wasser  140  Theilen  auflofst. 
Es  ist  cbenfalls  zum  Arzneigebrauch  vorgeschlagen. 

Das  cssigsaure  Chinin  bildet  nadelformige  Krystalle,  die 
schwach  saner  sind  und  doch  wenig  in  kaltem  Wasser,  viel 
mehr  in  heifsem  W. asser  aufloscn.  Das  chinasaure  Chinin, 
welches  sich  schon  gebildet  in  der  China  befindet,  schiefst 
schwer  in  Krystallen  an,  lofst  sich  Ieicht  in  Wasser  und  we- 
nig inWeiugeist  auf,  und  hat  einen  sehr  bittern  Geschmack. 
Der  Gallapfelaufgufs  fallt  die  in  nicht  zu  viel  (mehr  als 
1000  Theilen)  W asser  aufglofsten  Chininsalze  und  bildet  da- 
mit  cin  gelbweifscs  Pulver  olme  Geruch  und  Geschmack, 
schwer  in  Wasser,  Ieicht  in  YTeingeist  auflofslich,  woraus 
Wasscr  einen  weifsen  Niedcrschlag  fallt.  Es  ist  nur  wenig 
bitter  und  schon  gebildet  in  der  Chinarinde  vorhanden.  Die 
Yerbindung  des  Chinins  mit  Chinarolh  ist  fast  unauflofslich 
in.  Wasscr;  auch  schlagt  das  Chinaroth  aus  dem  schwefel- 
sauren  Chinin  einen  Theil  dcs  Chinins  uiedcr.  Es  lofst  sich 
Ieicht  in  erwarmten  Sauren  auf,  fallt  aber  beim  Erkalten 
daraus  nieder,  vvird  beim  nicht  vollstandigen  Sattigen  durch 
Alkali  niedergcschlagen,  indem  dadurch  iiberflussiges  reines 
Chinin  gefallt  wild.  Es  lofst  sich  Ieicht  in  Weingeist  auf; 
aus  dieser  Auflosung  nimmt  Kalk  oder  Bittererde  alles  China- 
roth auf  und  lafst  reines  Chinin  zuriick.  Dicsc  Verbinduii" 
befindet  sich  schon  von  Natur  in  der  China;  der  grofslc 
Thcil  dcs  Niederschlagcs,  welchen  kaltcs  Wasser  aus  dem 
Extract  fiillt  beslcht  daraus.  Urn  das  Chinin  aus  den  China- 
rinden  zu  crhalten,  wandten  Pelletier  und  Caventou  reine 
Sam  e an  und  schlugen  cs  daraus  durch  einc  Base  und  zwar 
durch  Magnesia  nieder.  Die  grofslc  Schwierigkeit  besteht 
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darin  die  farbenden  Stoffe  zu  trenncn,  welche  dem  Cbinin 
anhangen  und  dieser  Ursache  wegen  hat  man  mancherlei 
Bereitungsarten.  Folgende  sind  die  bequemsten.  Man  nimrat 
groblich  gestofsene  Chinarinde  und  digerirt  diese  mil  6 Thei- 
len  Wasser,  worn  it  man  ungefahr  ein  Procent  Salzsaure  ver- 
mengt  hat.  Man  wiederholt  dieses  Verfahren  einigemal.  Es 
ist  besser  nur  zu  digeriren  als  zu  kochen,  weil  sonst  die 
Fliissigkeit  zu  dick  wird  und  sich  schwer  coliren  iafst.  Die 
colirte  Fliissigkeit  -vvird  nun  durch  Abdampfen  etwas  con- 
centrirt  und  in  Wasser  zerlassener  geloschter  Kalk,  soge- 
nannte  Kalkmilch  hinzugesetzt,  bis  sie  alkalisch  reagirt,  wor- 
auf  man  das  Gemenge  unter  ofterem  Umruhren  einen  Tag 
hindurch  stehen  Iafst.  Kalk  verbindet  sich  hier  mit  China- 
rolh  und  macht  es  im  Wasser  unauflofslich.  Dann  wird 
fdtrirt,  dcr  Riickstand  getrocknet  und  mit  8 Theilen  Wcin- 
geist  von  0,815  wiederholt  digerirt.  Er  lofst  nur  das  Chinin 
und  Cinchonin  auf.  Urn  das  letztere  zu  scheiden,  und  da 
gewolmlich  noch  farbende  Stoffe  beigemengt  sind,  neulrali- 
sirt  man  mit  Schwefelsaure  und  Iafst  die  Fliissigkeit  in  Kry- 
stalle  anschiefsen,  wobei  das  schAvefelsaure  Cinchonin  in  der 
Muttcrlauge  zuriickbleibt.  Man  wiederholt  die  letztere  Ope- 
ration so  oft,  bis  man  ein  reines  weifses  Salz  erhalt.  Aus 
dem  schwefelsauren  Chinin  schlagt  man  das  Chinin  durch 
ein  Alkali  nieder.  Auf  diesem  Wege  wird  sogleich  das 
schwefelsaure  Chinin  erhalten,  dessen  man  sich  jetzt  gewiihn- 
lich  zum  Arzneigebrauch  bedient.  Noch  zweckmafsiger  ist 
cs  die  farbenden  Stoffe  durch  Zinn  zu  trennen.  Man  ziehl 
dann  die  Chinarinde  durch  Wasser  und  Salzsaure  aus,  dampft 
die  Fliissigkeit  bis  zu  *1,109  spec.  Gewicht  ab,  fallt  sie  mit 
Zinnchlorur  (salzsaurem  Zinnoxydul),  schlagt  aus  der  lil- 
trirtcn  Fliissigkeit  das  Zinn  durch  Schwefelwasserstoffgas  nie- 
der, setzt  die  Fliissigkeit  der  Luft  aus,  urn  das  uberflussig 
zugcsclzte  Gas  zu  vei  treiben,  und  scheidet  nun  das  Chinin 
durch  kaustischcs  Kali.  Slalt  dcs  salzsaurcn  Zinkoxyduls 
kann  man  auch  neutrales  essigsaures  Bleioxyd  nehmen,  aber 
dieses  wirkt  nicht  so  stark,  und  cine  zufallige  Beimischung 
von  Blci  konnte  beim  Arzneigebrauch  das  Chinin  schadlich 
machen.  Man  kann  auch  umgekehrt  verfaliren,  und  nicht 
zuerst  mit  Saurcu,  sondern  mit  Basen  die  Chinarinden  be- 
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handeln,  besonders  mit  solchen,  welche  mil  dem  Chinaroth 
cine  in  Alkohol  scliwcr  oder  gar  nicht  auflofsliche  Verbin- 
dung  machen,  z.  B.  Kalk.  Die  bci  der  Bcreitung  des  scliwe- 
felsauren  Chinins  zuruckbleibende  Mutterlauge,  enthalt  nach 
Henry  s d.  j.  und  Delandrd  s Unlersuchung,  Chinin  und  Cin- 
chonin  in  einer  eigenen  nicht  krystallisirbaren  Vcrbindung 
mit  einer  gel  ben  harzigen  Substanz,  die  sich  sehr  schwierig 
absondern  lafst.  Das  von  Herrn  Serturner  liier  gefundene 
angebiich  neue  Alkaloid,  Chinoidin  genannt,  ist  also  nach 
dieser  Untersuchung  nichts  andcres  als  jene  nicht  krystalli- 
sirbare  Vcrbindung  des  Chinins  mit  der  gelben  harzartigen 
Substanz,  welche  gleich  vielen  Ilarzen  wie  eine  Saure  sich 
verhalt.  ( Buchner’s  Repert.  d.  Pharm.  B.  35.  S.  301).  Ser- 
turner schlug  sein  Chinoidin  mit  Schwefelsaure  verb  unden  als 
Arzneimittel  vor,  und  es  ist  auch  mitErfolg  angeweudet  wor- 
den.  Er  kochtc  namlich  jene  Mutterlauge  mit  Ihieriseher  Kolilc 
urn  sie,  wie  er  hoffte  von  der  harzigen  Beimischung  zu  bc- 
freien,  und  dampfte  sie  dann  ab;  aber  man  kaun  sich  diesc 
Miihe  ersparcn,  und  darf  nur  die  von  der  Bereitung  des 
schwefelsauren  Chinins  zuriickgebliebenc  Mutterlauge  bis  zur 
Trocknifs  abdampfen,  und  denRiickstand  unter  demNamen 
Chinium  resinoso- sulphur icum  zum  Arzncigebrauch  aufbe- 
wahren.  Es  ist  viel  wohlfeiler  als  das  reine  schwefelsaure 
China. 

2)  Cinchonin.  Das  Cinchonin  ist  ein  Alkaloid,  welches 
weifse,  durchsiehtige,  luftbestandige  Nadcln  bildet,  die  kein 
Krvslallwasser  halten,  schwach  bitter  schmccken  und  sich 
in  kochendem  Wasser  in  2500  Thcilen  auflosen.  InWcin- 
geist  lofst  sich  das  Cinchonin  leiclit  auf  und  die  Auflosung 
echmeckt  sehr  bitter.  Aether  lofst  viel  weniger  Cinchonin 
auf  als  Weingeist.  Das  schwefelsaure  Cinchonin  lofst  sich  in 
kaltem  Wasser  in  54  Thcilen  auf,  in  6,5  Weingeist  von  0,815, 
gar  nicht  in  Aether.  Es  bildet  Kryslallc  und  hat  einen  bit- 
tern Geschmack.  Um  beidc  Alkaloidc,  das  Cinchonin  und 
Chinin  von  einandcr  zu  scheidcn,  hat  man  verschiedene  Me- 
thoden.  Man  lofst  sie  in  Weingeist  auf  und  dampft  bis  zu 
cinem  gewissen  Grad  ab,  wo  beim  Erkaltcn  das  Cinchonin 
in  Krystallen  anschicfst  und  das  leicht  auflofsliche  Chinin 
mit  sehr  wenig  Cinchonin  vermengt  in  dcr  Auflosung  zuriick- 


488 


China. 


liifst;  oder  man  digerirt  mit  Aether,  welclier  das  Chinin  auf- 
Iofst  and  das  Cinchonin  zuriicklafst,  oder  endlich  man  neu- 
tralisirt  mit  Schwefelsiiure  und  dampft  ah,  wo  das  scliwefel- 
saure  Chinin  zuerst  und  rein  anscliiefst.  Das  Cinchonin  ist 
weit  wcniger  zum  Arzneigebrauch  angewandt  worden,  als 
das  Chinin  und  die  damit  angeslcllten  Versuche  haben  auch 
den  Erlolg  nicht  gehabt,  den  man  von  dem  schwefelsaurcn 
Chinin  bemerkt.  DerUmstand,  dafs  die  wirksame  leicht  zu 
erkennende  Konigschina  sehr  viel  Chinin  und  wcnig  Cin- 
chonin liefert,  dafs  die  braune  China  oft  sehr  verfalsclit 
vorkommt  und  sehr  wenig  Chinin  aber  auch  Cinchonin  in 
geringcrer  Menge  giebt,  hat  wohl  zuerst  die  vorziigliche 
Anwendung  des  Chinins  veranlafst,  wozu  denn  auch  der 
sehr  biltre  Geschmack  des  Chinins  beitrug,  der  erst  in  den 
Verbindungen  des  Cinchonins  erweckt  wird. 

Diese  beiden  Alkaloide  sind  theils  mit  Chinasaure,  thcils 
mit  Gcrbstoff  und  Chinaroth  verbunden  in  den  Chinarindeu 
enthalten. 

3)  Chinasaure.  Vauquelin  entdeckte  diese  Same  zu- 
erst in  dem  chinasauren  Kalk,  wclcher  sich  nicht  selten  in 
dem  Chinaextract  in  grofsen  Stricken  fmdet.  Auch  erhall 
man  ihn,  wenn  man  Chinaextrakt  mit  Alkohol  auswascht, 
clen  Biickstand  in  Wasser  auflofst  und  krystallisiren  liifst. 
Berzelius  digerirt  die  Auflosung  mit  Thonerdehydrat,  run 
sie  von  den  farbenden  Stoffen  zu  befreien,  dann  zerselzt  er 
sie  durch  basisch-essigsaures  Bleioxyd,  wobei  chinasaures 
Bleioxyd  niederfallt,  von  denen  das  Bleioxyd  durch  schwc- 
felwassersloffgas  wie  gewohnlich  geschieden  wird.  Die  Saure 
krystallisirt  nicht,  ist  nicht  flrichtig,  macht  mit  Alkalien  und 
Erden  in  "Wasser  auflofsliche,  in"Weingcist  unauflofsliche  Salze, 
welche  nicht  durch  neutrale  Bleioxydsalzc  wohl  aber  durch 
basischc  gefiillt  werden.  Es  ist  in  den  Chinarinden  llicils 
frei,  theils  im  chinasauren  Chinin  schon  gebildct  vorhanden. 
Sic  hat  wohl  auf  die  Arzneiwirkung  unmitt clbar  keinen  Ein- 
flufs.  Berzelius  hat  die  Chinasaure  auch  in  dem  Splinte  der 
Tonneu  gefunden. 

4)  Chinagcrbstoff.  Diescr  Gcrbstoff  stellt  im  rci- 
nen  Zuslandc  einc  hellgclbc,  durchsichtige,  harte  Masse  dar, 
die  euien  zusammenziehenden,  keinen  bittern  Geschmack 
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hat.  Er  Iofst  sicli  in  Alkoliol  und  Aether  auf.  Die  letzte 
Auflosung  ist  fast  farblos  und  nacli  der  Abdampfung  er- 
scheint  der  Gerbstoff  schwach  gclblich  und  ganz  durchsich- 
tig.  In  diesem  Zustande  hat  cr  hochst  wahrscheinlich  seinen 
grofsten  Grad  von  Reinheit.  Er  Iofst  sich  auch  in  Wasscr 
auf;  die  Auflosung  zieht  aus  der  Luft  Icicht  Sauerstoff  an, 
wird  dunkler  und  nach  und  nach  rothbraun.  Durch  Ab- 
dampfen  in  der  Wiirme  hinterlafst  sie  einen  rothbraunen 
liarten  Riicksland,  wovon  ein  grofser  Theil  als  Extraktab- 
satz  unaufgclofst  bleibt,  wenn  er  von  Neuem  mit  Wasscr 
ubergossen  wird.  Dieser  Absatz  ist  Gerbstoff  gemengt  mit 
Chinaroth.  In  den  Aufgiissen,  Dekoktcn  und  Extrakten  der 
China  hat  der  Gerbstoff  schon  Sauerstoff  angezogen  und 
ist  mehr  oder  weniger  diuikler  gefarbt  worden,  giebt  auch 
keine  durchsichtige  Masse  bcim  Austrocknen.  Diese  Eigen- 
schaften  hat  er  mit  alien  andern  Arten  dcs  Gerbstoffs  gc- 
mein;  sonst  unterscheidet  cr  sich  von  den  iibrigen  Arten 
dadurch,  dafs  er  die  Eisenoxydulsalze  nicht  mit  schwarzer, 
sondern  mit  griiner  Farbe  niederscklagt,  und  dafs  seine  Ycr- 
bindungen  mit  den  Sauren  leichtauflofslicher  sind,  als  die 
Yerbindungen  des  Gerbstoffs  der  Gallapfcl.  Auch  ziehen 
seine  ~\  erbindungen  mit  Salzbascn  rascher  Sauerstoff  aus 
der  Luft  an  und  werden  dadurch  schneller  rotli.  DieEigen- 
schaft  den  Rrcchweinstein  mit  schiefergrauer  Farbe  nieder- 
zuschlagen,  welche  sonst  als  ein  Kennzeichen  dcrWirksam- 
keit  ciner  Chinarinde  angesehen  wurde,  hat  er  mit  den 
iibrigen  Gerbstoffarten  gemein.  Um  ihn  rein  zu  erhalten, 
kocht  Berzelius  die  Chinarindcn  mit  Wasscr  aus,  wclchcn 
I — 2 Procent  ciner  Saure  beigemischt  ist,  dann  schlagt  er 
ihn  durch  koldensaures  Kali  nieder,  wobei  durch  doppeltc 
Schcidung  und  Yerbindung  basisch-gerbstoffsaures  Chinin 
und  Cinchonin  entsteht.  Diese  Ycrbindungcn  liisen  sich  in 
Essigsaure  auf,  werden  durch  Bleiessig  gefiiUt  uud  das  Blei 
durch  Scliwefelwasserstoffgas  geschicden.  Der  Gerbstoff 
gchort  zu  den  wirksamcn  Bestandtheilen  der  Chinarindcn. 

5)  Chinaroth.  Ist  oxydirter  Gerbstoff,  entsteht  daher 
duch  Aussctzcn  ciner  Auflosung  von  Chinagcrbsloff  an  der 
Luft,  lindet  sich  aber  auch  schon  gebildet  in  den  Chinarin- 
dcn, dock  mehr  in  ciner  Art  als  in  dcr  andern.  Es  Iofst 
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sicli  sclir  wenig  und  mit  blafsgelbcr  Farbe  in  Wasser  auf, 
aucli  nur  wenig  rnchr,  wenn  das  Wasser  Saure  cnthalt.  Con- 
centrirte  Essigsaure  lofst  es  leiclit  auf.  Es  lofst  sich  eben- 
falls  leiclit  in  Weingeist  auf,  sehr  wenig  in  Aether,  wodurch 
es  sich  von  Harz  untersclicidet.  Alkalicn  loscn  es  mit  dun- 
kelrotlier  Farbe  auf;  Bittercrde  und  Alaunerde  machen  da- 
mit  unauflofsliche  dunkelrotlic  Lackc.  Es  fiillt  die  Leimauf- 
losung,  gcht  abcr  durch  Auflosung  in  Alkalicn,  Yerbiudung 
mit  Bleioxyd  u.  s.  w.  leiclit  in  den  Zustand  zuriick,  wo  es 
als  Gerbstoff  die  Lcimauflosung  fiillt.  Seine  Wirksamkeit 
auf  den  orgauischen  Korper  scheint  sehr  unbedeutend. 

6)  Chinaerde.  1st  ein  gclber  in  Wasser,  Weingeist 
und  auch  etwas  in  Aether  lofslicher  Farb-  oder  Extrak- 
livstoff.  Er  schmeckt  mchr  herb  als  bitter.  Giebt  mit  Alaun- 
crdehydrat  einen  gefiirbten  Lack,  von  dem  YY  eingeist  niclils 
auszieht.  Er  findet  sich  nicht  in  alien  Alien  von  China- 
linden. 

Aufser  diesen  Beslandthcilen  sind  nocli  ein  Paar  unbc- 
dculende  vorhanden,  namlich  ein  fettes  Oel  oder  I alg,  ivel- 
ches  Aether  auch  aus  vielen  andern  Rinden  auszieht  und 
Starkmclil.  Die  Holzfascr  maclit  wie  gcwohnlich,  die  Grund- 


lage  des  Ganzen. 

Hicrnacli  lassen  sich  die  Priiparate  beurtheilen.  Das  C.hi- 
napulver  ist  sclion  lange  als  eines  der  vorziiglichsten  erkannt 
wordcn,  und  zwar  jc  feiner  es  ist.  Dock  mufs  man  dabci 
bemerkcn,  dafs  langes  Liegen  an  der  Luft  den  Chinagerb- 
stoff  oxydirt  und  ilin  weniger  aufldfslich  in  Wasser  maclit; 
daher  liefert  ein  solclies  Pulver  weniger  Extrakt  als  ein  fn- 
sches.  Der  Aufgufs  mit  kaltem  Wasser  zielit  melir  aus,  als 
Koelien  mit  Wasser,  wcil  der  Chinagerbsloff  durch  Koch cn 
mehr  oxydirt  wird.  Er  rdthel  wegen  der  freien  Chmasamc 
Lackmus,  giebt  wegen  des  Gchalts  an  Chinin  undCmchomn 
Niederschiage  mit  Gallapfelaufgufs;  schlUgt  wegen  des  (,e- 
halls  an  Chinagerbsloff  Eisenoxydulsalze  mit  gruncr,  Brecli- 
weinstein  mit  scliicfergrauer  Farbe  niedcr,  und  maclit  mit 
Leim  cine  auflofsliche  Yerbiudung.  Oxalsaure  schcidct  Kalk 
daraus.  Die  Farbe  ist  nac.h  den  yerschicdcnen  Chinarinden 
verschicdcn.  Das  Dekokt  hat  im  Ganzen  die  Eigenschaften 
dcs  Absuds,  nur  trubt  es  sich  bcim\Erkallen  sogleich,  wcil 
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der  Gerbstoff  raehr  oxydirt  wird,  und  weil  seine  Verbin- 
dung  mit  Starkmehl  sich  in  griifsercr  Menge  in  heifsem  als 
kaltem  Wasser  auflofst,  so  wie  auch  das  Chinaroth- Chinin, 
daher  beide  bcim  Erkalten  nicderfallen.  Die  Farbe  ist  nach 
den  Chinarinden  versclucden,  aber  immer  milchig,  welches 
besonders  von  deni  Starkmehl  herriihrt,  das  mit  Gerbstoff 
verbunden  niederfallt.  Auch  zeigt  sich  oft  cine  Fetthaut  von 
geschmolzcncm  Fett.  Durch  Wasser  wird  aber,  wm  aus 
dem  Obigen  erhellt,  keinesweges  alles  Chiniu  und  Cinchonin 
ausgezogen.  Das  kalt  bereitetc  Chinaextrakt  hat  die  Eigen- 
scliaften  des  kalten  Chinaaufgusses  im  Ganzen;  doch  oxydirt 
sich  beim  Abdampfcn  noch  ein  Theil  dcs  Chinagerbsloffs 
und  bleibt  beim  nochmaligcn  Aufloscn  und  Filtrircn  wic  in 
den  Pharmakopoen  vorgeschrieben  wird,  zuriick.  Ebcn  so 
erkennt  man  die  Eigenschaften  des  gewohnlichcn  Chinaex- 
trakts  aus  den  Eigenschaften  des  Chinadekokls.  Die  China- 
tinctur  enthalt  weit  mehr  Chinin  und  Cinchonin  als  die  Pra- 
parale  mit  Wasser,  weil  sowohl  das  Gerbstoff- Chinin  als 
das  Chinaroth- Chinin  lcichter  in  Wcingcist,  als  in  Wasser 
aufgelofst  wird.  Wie  sich  Chinawein  und  Chinabier  (S. 
Pfa ffs  Mater,  med.  Th.  2.  S.  267.  268)  in  dieser  Riicksicht 
vcrhalten  ist  noch  zu  crmitteln.  Ganz  zu  verwerfen  sind 
aber  die  Praparate  wclche  mit  Zusatzen  von  Alkalien  odcr 
Magiiesia  bereitet  werden,  wenn  man  sic  namlich,  wie  vor- 
geschrieben wurde,  filtrirt  anwendet,  weil  dadurch  gerade 
dcr  wirksamste  Bcstandtheil  abgesondert  wird. 

Die  verschiedenen  Chinarinden  sind  folgende: 

1)  Chiva  fusca.  China  de  Loxa.  Ich  will  die  Loxa  de 
corona,  wclche  im  Handel  vorkommt,  und  fin-  die  bcsle  ge- 
halten  wird,  kurz  beschrciben.  Sic  kommt  in  cingerollten 
odcr  auch  zusammcngerolltcn  Stiicken  von  2 — 6 Lin.  im 
Durchmcsscr  vor.  Die  Oberflache  ist  von  ciner  schwarz- 
grauen  mit  braun  gemischlen  Farbe,  hier  und  da  und  zwar 
mehr  odcr  weniger  mit  einem  weifsen  Anfluge.  Die  diin- 
neren  Rinden  haben  mehr  braun  in  der  Farbe.  Sic  hat 
Qucrrissc,  die  cinen  halbcn  Zoll,  einen  Zoll  und  weiler 
von  einander  abstehen,  mit  etwas  aufgcworfencn  Randern, 
die  aber  nic  vollkommene  Binge  bilden.  Zwischen  diesen 
befinden  sich  kurze,  schmale,  ziemlich  dicht  stehende  Run- 
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zeln,  moistens  cler  Lange  nach,  doch  aber  aueb  in  andern 
Richtiuigen  and  oft  schr  bin-  and  Iicrgebogen.  Wo  sic 
ctwas  abgcriebcn  sind,  crschcinen  sic  schwa iz  wegen  der 
anfsern  Rindenschicht.  I)ic  Dickc  der  Rinde  ist  nicht  fiber 
cine  lialbe  Linic.  I)ie  aufscrc  Rindenschicht  ist  braunlich- 
schwarz,  niehr  oder  weniger  d unkler.  an  sonst  ganz  gleichen 
Stiicken  und  bildet  einen  schwarzen  Ring,  auf  welchen  schon 
Bergius  als  ein  Kennzeichen  der  bessern  Chinarinden  hin- 
gewiesen  hat  and  den  Schrader  nicht  ganz  mit  Unrecht  den 
Extraklring  nennt.  l)ic  mitllere  Rinde  ist  braan,  glcichfor- 
mig  and  alt  nicht  viel  dicker  als  die  aufsere.  Sie  geht  in 
die  innerste  iiber,  wclclie  faserig  and  braangelb  ist.  Loxa 
fina  heifsen  ctwas  dickere  sonst  vollig  gleiche  Rinden.  Un- 
tcr  dem  IS:  amen  Loxa  mediana  hat  man  etwas  dickere  Rin- 
den, die  aber  zagleich  etwas  heller  von  Farbe  and  weniger 
ranzlicht  sind,  indem  die  ein  wenig  breitern  Ranzcln  sich 
rnehr  vcrflachen.  Die  Rtihren  selbst  sind  dicker,  nicht  blofs 
die  Rinde.  Loxa  corri elite  ist  ahnlich,  aber  Rinden  and 
Rohren  noch  dicker,  letztere  bis  za  einem  Zoll.  Gabel  (Phar- 
maceatische  Waarenkande.  B.  1.  t 5.  a.  6.)  hat  allc  diesc 
Abanderangen  vortrefflich  dargcstellt.  China  fnsca,  die 
thearere  Sorte  im  Handel,  ist  gcwohnlich  Loxa  dc  corona 
and  fina,  die  wohlfeilere  Loxa  mediana  and  corricnte. 

In  der  Hmnboldtsdicn  Sammlang,  von  welcher  oben 
die  Rede  war,  befindet  sich  cine  Chinarinde  miter  dem  Na- 
na en  China  dc  Loxa,  welche  sich  von  dicser  nar  dadarch 
anterscheidct,  dafs  sie  kleine  Warzen  hat  von  einem  in  der 
Rcgcl  nicht  ganz  entwickelten  Trypetheliam;  aach  ist  die 
aafscrc  schwarze  Rindenschicht  ctwas  dfinner.  Aber  ich  be- 
sitze  aas  dcrselbcn  Sammlang  cine  Rinde  ohne  AYnrzcn ; ich 
findc  antcr  den  oben  beschriebcncn  Rinden,  Loxa  dc  Co- 
rona, Rinden  mit  einigen  Warzen;  ich  liabe  aas  der  Schra- 
derschcn  Sammlang,  fiber  welche  das  Mcdizinal-Ministcrinm 
cin  Gatachten  forderte,  Rinden  anter  dem  Namen  China 
fasca  electa  mit  vielen  Warzen  bedeekt  and  den  Rinden 
der  Humboldtschen  Sammlang  ganz  ahnlich,  wic  ich  schon 
in  Hufelands  Journal  gesagt  liabe.  Die  Chinarinden  der 
Huniboldlsdien  Sammlang  and  die,  welche  anter  dem  Na- 
mcn  Loxa  de  corona  im  Handel  vorkonnnen,  sind  gcwils 
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von  derselbcn  Art.  Hayne  und  mit  ihm  Gobel  meincn,  nur 
die  warzige  in  der  Humboldtsd\cn  Sammlung  befindlichc 
Rinde  sei  von  Cinchona  Condaminaea,  die  im  Handel  vor- 
konnnende  von  C.  scrobiculala,  weil  Condamine  und  auch 
Humboldt  sagen,  die  erstc  sei  sehr  sei  ten,  und  weil  Hum- 
boldt anfiihrt,  C.  scrobiculala  mache  ganze  Walder  aus  und 
ibre  Rinde  moclite  wohl  schwer  von  den  Rinden  der  C. 
Condaminaea  zu  unterscheiden  sein.  Abcr  Gobel  land  zwi- 
schen  der  gewohnlichen  China  de  Loxa  Rinden,  denen  in 
der  Humboldtsd\oi\  Sammlung  ganz  ahnlich,  die  cr  auch 
fiir  Rinden  von  C.  Condaminaea  anniinmt.  Soil  waun  ver- 
mengen  die  Droguisten  die  gcmeine  Waare  mit  der  sei- 
tenern,  holier  geschalztcn?  Indcssen  ist  cs  sehr  moglich, 
dafs  die  China  dc  Loxa  des  Handels,  von  wclchcr  die  der 
Humboldtsd\en  Sammlung  gcvvifs  nicht  verschicden  ist,  von 
C.  scrobiculata  kommc.  Woher  Humboldt  die  China  dc 
Loxa  der  Sammlung  hatte  und  ob  sic  von  C.  Condaminaea 
sei,  hat  er  nirgends  bestimmt;  auch  hat  er  sich  nic  auf  cine 
genauc  Beschreibung  und  Bestimmung  der  officinellen  China- 
rinden  eingelassen.  Konnte  nicht  Loxa  mediana  und  cor- 
liente  von  C.  scrobiculata  herruhren?  Hoch  ich  will  keinc 
Veimutliungen  liaufen,  die  mir  zu  niclils  zu  fiihrcn  scheinen. 
China  fusca  ist  iiberhaupt  sehr  gemcngt  mit  fremden  Rin- 
den mehr  als  die  andern  Arten.  So  erhiclt  ich  von  dem 
verstorbenen  Schrader  eine  China  fusca  regia  auch  Kron- 
china,  wie  die  Loxa  de  corona,  genannt,  wobci  Schrader 
bemerkt,  dafs  sie  zu  den  theuersten  Preisen  ausgeboten 
wurde.  Sie  unterscheidet  sich  sehr  lcicht  dadurch,  dafs  sie 
sehr  diinn  ist  und  doch  nur  in  Rohren  von  2 — 3 Lin.  Dicke 
gerollt  vorkommt,  sonst  wenig  gerollt  oder  flach;  auch  ist 
die  innere  Schicht  faseriger  als  die  der  gewohnlichen  China 
fusca  und  die  Oberflache  hat  langere  Runzeln.  Sie  ent- 
hSlt  nach  Schraders  Yersuchcn  wenig  Chinagerbstoff.  Ich 
habe  ihrer  schon  in  Hufelands  Journal  R.  49,  S 62  CTe 
dacht.  Sie  ist  vermuthlich  von  ciner  andern  Art.  Noch 
habe  ich  vor  mir  cine  Loxa  parda  in  1 — 2 Lin  dicken 
Rinden  und  4-6  Lin.  dickca  Rohren,  lra„n  ohne  Anilug 
nnl  seltenen  Querrissen  und  langen,  ziendich  breiten  flachen 
Runzeln.  Wo  sic  angeschabt  ist,  zeigt  sic  sich  sehr  gelb. 


494 


China. 


Michoelis  faiul  in  einem  Pfande  China  dc  Loxa  18  Gr. 
Cinchonin  und  8 Gran  Chinin  (Huf elands  Journal.  B.  58. 
S.  111.).  Gobel  hat  mehrere  Sorten  zusammen  gemengt, 
diinnc  und  dicke  und  aus  denen,  worunter  einige  rait  War- 
zen  waren , in  einem  Pfunde  20  Gr.  Cinchonin  erlialten, 
aus  den  iibrigen  12  Gr.  Cinchonin  und  9 Gr.  Chinin.  Die 
meistcn  dicken  Sorten  waren  unter  den  lelzten. 

Wo  Alkaloide  wirken  sollen,  ist  diese  China  nicht  die 
beste,  wohl  aber  scheint  sie  den  meisten  Chinagerbstoff  zu 
enthalten.  Die  Vermischung  mit  andern  ahnlichen  Arten, 
wclche  cine  genauc  Sortirung  erfordert,  ist  cin  grofser  Ucbcl- 
stand  bei  ihrem  Gebrauch. 

2)  China  de  Guanuco.  (In  den  siidlich-amerikanischen 
Sprachen  kommt  der  Laut  des  cnglischen  w vor,  den  die 
Spanier  bald  durch  gu,  bald  durch  hu,  bald  durch  yu  aus- 
driicken,  daher  die  verschiedene  Rechtschreibung.)  Die 
diinnsten  Rinden  und  Rohren  dcr  Guanucochina  kounnen 
der  Loxa  dc  corona  u.  L.  fina  so  nahe,  dafs  man  sie  oft 
nicht  unterscheiden  kann.  Nur  die  hellere  Farbe  der  iiu- 
fsern  Oberflache,  die  uberdiefs  auch  nocli  fast  gauz  nut 
einem  weifsen  Staube  wie  mit  Mehl  iiberzogen  ist,  unter- 
scheiden sie.  China  fusca  superfein  Guanuco  besteht  aus 
dunnen  Rinden  und  Rohren,  wie  Loxa  dc  corona.  Gua- 
nuco fina  hat  sclion  dickerc  Rinden,  als  Loxa  fina.  Gua- 
nuco mediana  hat  2 Lin.  dicke  Rinden  und  6 Lin.  dicke 
Rohren.  Der  Geschmack  ist  mehr  erdig  als  bei  den  Loxa- 
rinden,  wo  er  mehr  lehmartig  ist,  dann  etwas  wemger  zu- 
sammenziehend,  aber  deutUch  bitter.  Michaelis  untersuchte 
die  superfeine  Guanuco  (er  hat  mir  von  den  Rmdenim- 

getheilt)  und  farnl  in  eincr  tlieurern  und  dunnern 

50  Gr.  Cinchonin  und  32  Gr.  Chinin  mi  Pfunde;  n l cmci 
etwas  wohlfeilern  74  Gr.  Cinchonin  und  28  Gr  C urn 
Nach  Schrader’s  Untcrsuchungen  halt  sie  viel  Geibstoft.  Go- 
bel fand  darin  nur  Cinchonin,  aber  die  Abbildungcn,  welclie 
er  giebt,  weichen  von  unserer  braunen  Guanuco  gar  sehr 
ab,  und  kommen  mit  der  gelben  China  der  Humboldt schen 

Sammlung  sehr  wohl  iiberein.  , 

Die  grauen  Guanucorinden  sind  etwas  von  den  hisiiei 

abgchandeltcn  braunen  verscliieden.  Guanuco  gns  fina  iat 
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sehr  wenige  Qucrrisse  und  dafiir  sclir  langc  Langsrunzeln. 
Guanuco  gris  ord inaria  hat  zwar  dickere  Rohren,  aber  niclit 
dickere  Rinden  und  die  Stricken  sind  daher  bcim  Trock- 
ncn  gezogen  und  gcbogen;  auch  ist  die  mittlcrc  Rinde  kork- 
artig.  Ich  halte  sie  fiir  die  Ten  China.  China  grisea  in 
der  Humboldtschcn.  Sannnlung  ist  in  Rohren  von  dcr  l)icke 
der  Guanuco  fina  odor  Loxa  fma,  ganz  kurze,  kauxn  merk- 
Jiche  Querrisse,  nur  an  einigen  Rindenstellen,  Langsrun- 
zeln, einen  meliligen  Ueberzug  und  haufigc  Warzen,  wie 
die  Loxa  China  derselben  Sannnlung. 

Es  erhellet  hieraus,  wie  verschieden  die  Guanucorinden 
sowohl  als  die  Loxarinden  sind.  Vermuth lich  werden  sie 
von  mehrcrcn  Arten  im  Gebirge  geschiilt  und  in  den  Hiifen 
von  Payta,  wo  die  Loxarinden  und  von  Callao  de  Lima, 
wo  die  Guanucorinden  ausgefiihrt  werden,  sorlirt.  Dieses 
Sortiren  geschieht  einem  alien  Vorurlheile  zufolge  nach  der 
Dickc,  indem  man  die  diinnsten  Rinden  fiir  die  besten 
hielt,  und  diese  holier  im  Preisc  setzlc,  auch  wohl  nur  fur 
die  konigliche  Familic  in  Madrid  aussuchte. 

3)  China  de  Jaen.  Ten  China.  Die  hcllc  Jaen  oder  Ten 
China  kommt  fast  immer  in  Rohren  zu  uns  von  3 Lin.  bis 
einem  Zoll  dick  und  l — 2 Lin.  dickcn  Rinden.  Oft  sind 
sic  schief  oder  bogenformig  gedreht.  Wenn  sie  niclit  abge- 
rieben  ist,  erscheint  die  Oberfliiche  glatt  mit  weifsem  An- 
fluge  und  sehr  feinen  Querrissen.  Die  aufsere  Rinden-, 
schicht  sehr  diinn,  die  mittlcrc  korkartig  und  heller  von 
Farbe,  als  die  innere  faserige  und  schmutzig  zimmtfarbene. 
Der  Geschmack  ist  etwas  zusammenziehend  und  bitter.  Ga- 
bel fand  im  Pfunde  12  Gr.  Chinin;  Michaelis  in  einem  Pfunde 
von  Ch.  Ten  superfein  23  Gr.  Cinchonin  und  44  Gr.  Chi- 
nin, in  einer  andern  mittclfcin  12  Gr.  Cinchonin  und  89  Gr. 
Chinin.  Gewifs  reden  beidc  von  vcrschiedenen  Rinden. 
V.  Bergen  fand  in  der  Sannnlung  von  Ruiz  eine  Cascarilla 
palida,  der  hellen  Jaen  China  ganz  ahnlich;  sie  wiirde  also 
zur  C.  ova  la  Ruiz  et  Pavon  gehbren,  welche  eine  Abande- 
rung  von  C.  cordifolia  Mutis  ( C . pubescens  Vahl ) ist.  Ich 
halte  sie  mit  der  Guanuco  gris  ordinaria  fur  cinerlei;  auch 
wiichst  C.  ovata  auf  den  Rcrgcn  um  Guanuco.  — Die 
dunklc  Jaen  China  oder  Pscudoloxa  unterschcidet  sich  von 
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tier  hellen  durch  die  weniger  glalte  Obcrflachc  mil  Liings- 
ruiizeln  und  wcnig  Querrifschcn.  Auch  trifft  man  auf  meli- 
reren  Rindcn  kleinc  Warzchen.  Die  innere  Schicht  ist  dunk- 
lcr  als  die  der  hellern  Jaen  China.  V.  Bergen  sagt,  er  wisse 
von  den  crsten  Einfuhrern  dieser  Chinaartcn,  dafs  sic  Jaen 
China  nicht  Ten  China  lieifse;  auch  gehoren  sie  zu  den 
Loxa-  und  Guanucorinden,  und  Jaen  liegt  zwischen  Loxa 
und  Guanuco.  Aber  ich  babe  friiher  unter  dexn  Namen 
Ten  China  eine  gclbe  Carthagcnarinde  erhalten,  xvelche 
offenbar  den  Namen  von  dem  Walde  von  Tena  halte,  so 
dafs  vermuthlich  eine  Vermischung  beider  Rinden  das  Wort 
Ten  China  crzeugt  hat. 

4)  China  de  Guamalies.  Diese  Rinde  findct  sich  in 
Rohren  ( en  canon ) oder  flachcn  Sliickcn  ( en  planches'). 
Die  Rohren  sind  oft  sehr  dick,  von  einem  halben  Zoll  bis 
anderthalb  im  Durchmesscr  und  dann  sehr  locker  gerollt. 
Die  Rindcn  selbst  sind  1 — 2 Lin.  und  dariiber  dick.  Die 
aufsere  schwarze  Rindenschicht  ist  diinn,  dock  aber  in  der 
Regel  vorhanden;  die  mittlere  ist  braun,  ziemlich  dick  und 
korkartig,  die  innere  ist  faserig  und  braun.  Eeide  theilcn 
sich  gleicli  in  die  Dicke  der  Rinde.  Sehr  ausgczeichnet  ist 
die  Oberflache  und  dadurch  die  Rinde  sehr  kenntlich.  Sie 
ist  namlich  mit  Warzen  bedeckt,  die  an  den  altern  Rinden 
hiiufiger  werden  und  endlich  in  Langsrunzeln  gleichsam  zu- 
sammenlaufen.  Die  Warzen  bestehcn  aus  dem  zweitenkork- 
artigen  Theile  der  Rinde  und  sind  nicht  zu  Trypethelium 
gehorig,  wie  die  Warzen  der  Loxarinde.  Aufser  diesen 
sind  auch  noch  schmale  Langsrunzeln  zuweilen  vorhanden. 
Der  Gcschmack  ist  fast  rein  bitter,  Gerucli  dumpfxg.  Die 
Rinde  hat  den  Namen  von  den  Tlialern  von  Iluamalies  nic  ht 
weit  von  Tarma  im  siidlichen  Peru.  Sie  ist  cist  im  An- 
fangc  dieses  Jahrhunderts  wenigstcns  unter  diesem  Namen 
nach  Europa  gckommcn,  und  man  hat  keinc  N eimulhungcu 
iiber  ilire  Abstammung.  Michaelis  hat  drci  verschicdcne 
Sorten  (nach  der  Dicke  sortirt)  untersucht  und  in  tier  tlieu- 
ersten  in  einem  Pfunde  12  Gr.  Chinin  gefundcn,  in  ciuer 
mittlern  28  Gr.  und  in  der  wohlfcilsten  34  Gr.;  cin  neuer 
Beweis  gegen  das  alte  Vorurtheil,  wogegen  sich  sclion 
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Schrader  erklarte,  dafs  namlich  die  dtinnen  und  jungern 
Rinden  die  besten  sind. 

5)  China  flava  de  Sta  Fe.  Quina  amarilla.  Eine  Rinde 
aus  der  Humboldtschen  Sammlung.  Sie  konimt  in  Rohren 
von  ungefahr  8 Lin.  Dicke  vor,  wobei  die  Rinde  selbst 
4 — 5 Lin.  dick,  folglich  sehr  dick  ist.  Die  Oberflache 
hat  sehr  haufige  lange  Querrisse,  die  einander  nahe  stehen; 
zwisclien  denselben  erscheinen  einzelne  Langsrisse,  so  dafs 
hier  und  da  fast  viereckige  Felder  entstehen,  auf  denen  sich 
kurze  flache  Runzeln  befmden.  Fast  iiberall  sieht  man  einen 
weifsen  mehligen  Anflug.  Die  aufsere  Rinde  ist  schwarz- 
lich,  die  mittlere  selir  diinn  und  braun,  die  innere  ist  fase- 


rig,  fest  und  dick,  braun  aber  doch  ins  helle  Gelbliche  iiber- 
gehend.  Humboldt  hat  sie  von  Mutis  crhalten  und  sie  kommt 
nach  dessen  Bestimmungen  von  Cinch,  cordifolia  Mut.  (C. 
pubescejis  Vahl).  Sie  hat  sehr  viele  Aehnlichkeit  mit  den 
Abbildungen  der  Guanucorinden  bei  Gobel  1.  t.  7,  von 
denen  die  oben  angefuhrten  Guanucorinden  wohl  nur  Ab- 
anderungen  sein  mogen.  Mit  der  Konigschina,  auch  mit  der 
gewohnlichen  gelben  China  hat  sie  keine  Aehnlichkeit. 

6)  China  rubra  de  Sta  Fe,  Ebenfalls  eine  Rinde  aus 
der  Humboldtschen  Sammlung.  Sie  stellt  eingerollte  Roh- 
ren dar  von  5-6  Lin.  Dicke,  die  Rinde  selbst  anderthalb 
bis  zwei  Linien  dick.  Die  Oberflache  ist  glatt,  mit  einem 
zarten  weifslichen  Anfluge,  ohne  Risse,  nur  mit  einzelnen 
ganz  plattgedruckten  verflachten,  seltenen  Warzen.  Die  au- 
fsere  Rindenschicht  ist  sehr  diinn  und  schwarzlich,  die  mitt- 
lere ebenfalls  sehr  diinn  und  braun,  die  innerste  dick,  fest 
faserig  und  rothbraun.  Sie  riihrt  von  Mutis  her  und  kommt 
nach  Humboldts  Angaben  von  Cinch,  oblongifolia  Mutis  (C. 
magnifolia  und  C.  lutescens  Ruiz).  Sie  hat  keine  Aehn- 
lichkeit mit  der  rothen  China  im  Handel,  wolil  aber  mit 
der  China  flava  dura  nach  Gobels  Abbildung,  so  wie  anrh 
mit  der  folgenden  China  nova. 

7)  China  nova.  Unter  diesem  Namen  kornmen  im  Han- 
del  wemgstcns  zweierlei  Rinden  vor.  Einige  sind  denen 
der  Cbma  rubra  m der  Humboldt schen  Sammlung  so  ahn- 
ich,  dafs  mb  Hayno  bcstimme,  welcher  sie  von  C.  oblongi- 
rolm  Mutis  able, let.  Ich  finde  die  Untersehiede  nicbt,  welche 

Med.  ciiir;  Encycl.  VII.  Bd.  “^2 
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Gobel  angiebt,  und  seine  fig.  11.  t.  11.  stellt  eine  solche 
Rinde  gut  dar.  Andere  hingegcn  sind  zwar  in  eben  so 
dicken  Rohren  und  Rinden,  aber  von  einer  mehr  weifsen 
Oberflaclie  und  der  Lange  nacli  runzlicht,  kurz  eben  so 
wie  sie  Gobel  t.  11.  f.  10.  abbildet.  Docli  scheincn  beide 
Yerschiedenheiten  nicht  liinzureichen,  um  sie  von  verscliie- 
denen  Arten  abzuleiten.  Lie  diinne  iiufsere  und  raittlere 
Schicht,  die  schwarzliche  und  braune  Farbe  derselben,  die 
Dicke  der  innern,  faserigen  Schichten  und  die  rothbraune 
Farbe  derselben  stimmen  ganz  uberein.  Der  Geschmack 
der  China  nova  ist  rein  bitter.  Pelletier  und  Caventou  ha- 
ben  eine  Analyse  der  China  nova  geliefert,  die  sie  iibrigens 
nicht  beschreiben,  von  der  es  also  zweifelhaft  ist,  oh  sie 
hierher  gekort.  Sie  fanden  darin  we  der  Chinin  noch  Cin- 
chonin,  sondern  nur  eine  unbedeutende  zweifelhafte  Spur 
von  Alkaloid,  dann  eine  fette  Materie,  eine  rotlie  harzahn- 
liche  Materie  (Chinaroth),  gelbe  farbende  Materie  (China- 
gelb),  Gerbstoff,  Gurami,  Starkmehl  und  eine  eigenthiim- 
liche  Saure,  die  sie  kinovische  Saure  nennen.  Sie  ist  flok- 
kig,  weifs,  aufserst  wenig  in  Wasser  aufloslich,  leicht  in 
Aether  und  Alkohol,  und  wil'd  durch  Wasser  durcliaus  nie- 
dergeschlagen ; sie  bildet  mit  den  Alkalien  sekr  auflosliehe 
Salze,  mit  den  Erden  zwar  nicht  so  auflosliehe  aber  doch 
leichter  auflosliehe  als  die  Saure  selbst,  und  diese  erdigen 
Mittelsalze  losen  sich  leicht  in  Weingeist  und  Aether  auf, 
eine  Eigenschaft,  wodurch  sie  sich  von  alien  andern  Pflan- 
zensauren  unterscheidet.  — Die  China  nova  kommt  aus  Su- 
rinam,1 und  es  ist  sehr  wohl  moglich,  dafs  Surinam  einen 
Baum  mit  Sta  Fe  gemein  hat,  wo  sich  C.  oblongifoha  Mu- 
tis  findet. 

Wir  gehen  nun  zu  den  eigentlich  rothen  und  gelben 
Chinarinden  iiber. 

8)  China  rubra.  Die  rotlie  China  (Cascarilla  Colorado) 
kommt  in  Rohren,  liaufiger  aber  in  flachcn  Stiicken  vor. 
Die  erstern  haben  einen  Zoll  im  Durchmesser  und  eine 
Dicke  der  Rinde  von  2 — 4 Linien;  die  letztern  sind  von 
verschiedener  Grofse  und  meistens  4 — 5 Lin.  dick.  Die 
Oberflaclie  hat  oft  einen  weifsen  Anflug,  lange  Querrisse 
und  kurz  ere  Llingsrisse,  wodurch  viereckige  Felder  entste- 
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hen,  mit  bedeutenden  Langsrunzeln  und  Warzen.  Die  au- 
fsere  Rindenschicht  ist  schwarz  und  sehr  diinn,  die  mittlere 
ist  ebenfalls  sehr  braunroth  und  kaum  zu  unterscheiden; 
den  bei  weiten  grdfsten  Theil  der  ganzen  Rinde  macht  der 
innere  faserige  braunrothe  Theil  aus,  wodurch  sie  sich  be- 
sonders  auszeichnet.  Am  starksten  ist  die  Farbe  nach  Au- 
fsen,  nach  Innen  wird  sie  blasser.  Der  Geschmack  ist  im 
Anfange  etwas  lichenenartig,  dann  wird  er  bitter.  Michaelis 
fand  in  einem  Pfunde  64  Gr.  Chinin  und  32  Gr.  Cincho- 
nin.  Diese  Rinde  kommt  aus  den  Hafen  an  der  Siidsee, 
aber  wir  wissen  nicht  von  welchem  Baum.  Die  Namens- 
veiwechselung  mit  der  rothen  China  von  Sta  Fe,  welche 
Humboldt  immer  die  rothe  Cliina  nennt  und  sie  der  Cinch, 
oblongifolia  zuschreibt,  hat  den  Irrtlium,  als  ob  sie  von  die- 
ser  Art  herriihre,  in  die  Bucher  gebracht.  Die  rothe  China 
von  Santa  Fe  ist,  wie  wir  gesehen  haben,  sehr  verschieden. 
V-  Bergen  hat  in  seinem  Werke  (S.  270)  gezeigt,  dafs  diese 
China  schon  lange  in  Europa  bekannt  war.  Aber  von  der 
braunen  China  verdrangt,  kam  sie  erst  wieder  im  Jahre  1779 
in  die  Apotheken,  als  ein  spanisches  Schiff,  worauf  sich 
Apothekerwaaren  befanden,  in  die  Hande  der  Englander 
fiel.  Sie  ist  seitdem  wieder  einmal  in  den  Verkehr  gekom- 
men,  jetzt  aber  so  selten,  dafs  man  sie  kaum  mehr  antrifft. 

9)  China  regia,  Ch,  de  Cahsaya.  Die  Konigschina  kommt 
in  Rohren  ( Calisaya  en  canon),  die  einen  halben  bis  gan- 
zen Zoll  und  dar iiber  dick  und  eingerolit  sind,  oder  in  Aa- 
chen Stucken  (Calls,  en  planches ) vor,  von  sehr  verschie- 
dener  Grofse.  Die  OberAache,  wenn  die  aufsere  Rinde 
nSmlich  vorhanden  is t,  wird  durch  Langs-  und  Querrisse 
beinahe  in  viereckige  Felder  getheiit,  oft  mit  mehligem  Staube 
belegt,  wenn  dieser  aber  fehlt,  zeigt  sich  an  unabgeriebenen 
Stellen  die  schwarzliche,  an  abgeriebenen  Stellen  die  braun- 
rolhe  Farbe  dcr  aufsern  und  innern  Rindenschicht.  Aufser 
jenen  Rissen  sieht  man  auch  starke  Runzeln  auf  den  unabge- 
riebenen Rinden.  Die  aufsere  Rindenschicht  ist  braunlich- 
schwa, -z,  von  verechiedener  Dicke,  von  der  geringsten  bis 
zu,  Limendicke;  dann  folgt  die  mitilere  Rinde  braunroth, 
as  coi  ai fig  und  bis  zu  4 Linicn  dick;  endlich  die  innere 
ebenfalls  braunroth,  doch  ctwas  heUer  als  die  mittlere,  sehr 

32  * 


500 


China. 


faserb  4 — 5 Lin.  und  dariiber  click  und  leicht  von  der 
mittlern  zu  trennen ; daher  fchlt  aucli  oft  die  mittlere  und 
aufsere  Rinde  und  die  innere  ist  allein  iibrig,  was  man  un- 
bedeckte  Rinde  zu  nennen  pflegt.  Holz  oder  Splint  (au- 
fsere Holzschicht)  ist  nie  daran.  Der  Geschmack  wird  bald 
sehr  rein  bitter.  Der  Baum,  von  welchem  die  Kiinigschina 
kommt,  ist  nicht  bekannt;  v.  Bergen  fand  keine  damit  iiber- 
einstimmende  in  der  Sammlung  von  Ruiz  und  so  fmdet 
sich  auch  keine  in  der  Sammlung  von  Humboldt.  Dem  Na- 
men  nach  kommt  sie  aus  Caiisaya,  in  der  (vormaligen)  In- 
tendencia  de  la  Paz  im  siidlichen  Peru.  Sie  ist  unstreitig 
die  beste  Chinarinde;  sie  halt  viel  Chinagerbstoff  und  vor- 
ziiglicli  einc  grofse  Meage  Cliinin.  Nach  Michaelis  enthiilt 
die  gerollte  in  einem  Pfunde  154  Gr.  und  die  flache  unbe- 
deckte,  welche  auch  hoher  im  Preise  stelit,  286  Gr.  Chinin 
ohne  Cinchonin.  Auch  liifst  sich  diese  Rinde  nur  mit  der 
„elben  China  verwechseln  und  vcrfalschen,  die  sich  durch 
die  Farbe  doch  bald  unterscheidet.  Diese  China  war  wie 
die  rothe  durch  die  braunen  Chinaarten  verdrangt  worden, 
kam  erst  mn  1788  wieder  in  den  Handel  und  ist  seitdem 
eine  der  Mufigsten  geworden.  Aber  sie  war  schon  fru- 
her  im  Gebrauch,  wie  ich  oben  gezeigt  habe,  wozu  noch 
ein  obwohl  spateres  Zeugnifs  von  Guibourt  kommt  ( Brau- 
des Archiv  d.  Apothekervereins.  B.  16.  S.  35.).  Es  ist  wahr- 
scheinlich,  dafs  die  fruhera  Erfahrungen  iiber  dieWirksam- 
k-eit  der  China  mit  dieser  Rinde  gemacht  sind.  Man  soli 
sie  zuweilen  auslaugen,  mit  einer  bittern  Flussigkeit  wieder 

tranken  und  so  in  den  Handel  bringen. 

10)  China  flat  a fibrosa.  Gelbe  Carthagena-China.  Diese 
Rinde  kommt  selten  in  eingerollten  Rohren  von  einem  Aier- 
tel  bis  einem  haiben  ZoU  im  Durchmesser  zu  uns  meistens 
aber  in  flachen  oder  etwas  krummgebogenen  Stucken.  Die 
Oberflache  ist  dann  meistens  abgerieben,  wo  sie  aber  siclit- 
bar  ist,  erkennt  man  einen  weifsen  mehlartigen  Ueberzug. 
Die  aufsere  Rindenschicht  ist  kaum  merklich,  die  mittlere 
ebenfalls  dunn,  kaum  eine  Linie  dick  und  braunroth,  dann 
folgt  die  innere  4 Lin.  und  dariiber  dicke  sehr  faserige  Rin- 
denschicht von  einer  braunlich  - gelben  Farbe.  Der  Ge- 
schmack ist  schwach  bitter,  aber  im  Aufange  etwas  Iichcnen- 
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artig.  Die  orangefarbene  China,  Quina  orange  de  Sta  Fe', 
der  Humboldtschen  Sammlung,  welche  Mutis  sehr  geriilnnt 
hatte,  stimmt  ganz  und  gar  mit  dieser  gelben  China  des 
Handels  iiberein.  Sie  kommt  nach  Humboldt’s  Angabe  von 
Cinch,  lancifolia  Mutis  (C.  angustifolia  Ruiz).  Ich  habe  die- 
ses schon  Iangst  in  Hufeland’s  Journal  bemerkt.  Diese  ist 
also  eine  von  den  wenigen  genau  botanisch  bestimmten 
Chinarinden.  Gobel  erhielt  aus  einem  Pfunde  54  Gr.  reines 
Chinin,  Michaelis  28  Gr.  Cinchonin  und  48  Gr.  Chinin. 
Nach  Schrader  s Versuchen  ist  sie  sehr  arm  an  Chinagerb- 
stoff.  Sie  kann  sehr  gut  zur  Bereitung  von  Chinin  benutzt 
werden. 

11)  China  flava  dura.  Von  Bergen  sagt,  die  Quina 
amarilla  {Cinch,  cordifolia  Mutis)  in  der  Sammlung  von 
Ruiz  sei  einerlei  mit  der  China  dura  flava,  von  welcher  er 
Abbihlungen  t.  4.  f.  1 — 6.  giebt.  Sie  kommen  mit  der 
China  flava  fibrosa  iiberein,  nur  dafs  die  innere  Rinde  mehr 
ockergelb  ist.  Die  Quina  amarilla  der  Humboldtschen  Samm- 
lung ist  aber  davon  ganz  verschieden  und  gleicht  fast  mehr 
der  Abbildung,  welche  Gobel  von  der  Guanuco- China  giebt, 
wie  schon  oben  gesagt  worden.  Da  nun  Humboldt  die  Rin- 
den  von  Mutis  hatte,.  da  er  die  Bestimmungen  von  Mutis 
wufste , so  ist  ihm  hierin  nur  zu  trauen  und  seine-  gelbe 
China  ist  gewifs  von  C.  cordifolia  Mutis.  Huyne  lafst  auch 
die  Guanuco -Rinde  von  den  Aesten  der  C.  cordifolia  kom- 
men, und  hatte  also  eine  Guanuco-Rinde,  wie  Gobel  sie 
abbildet  vor  sich,  und  die  Aehnlichkeit  der  gelben  China 
in  der  Humboldtschen  Sammlung  mit  solchen  Guanuco-Rin- 
den  war  ihm  nicht  entgangen.  Die  Abbildung,  welche  da- 
gegen  Gobel  von  der  China  dura  flava  liefert,  hat  die  meiste 
Aehnlichkeit  mit  der  China  rubra  von  Sta  Fe  in  der  Hum - 
boldtschen  Sammlung.  Ich  finde  China  flava  dura  hier  nicht 
im  Handel. 

12)  China  alba.  Nach  Stricken  in  der  Humboldtschen 
Sammlung  ist  die  Rinde  flack,  2 Linien  dick,  die  aufsere 
Schicht  abgerieben,  die  mittlere  nimmt  fast  die  ganze  Rinde 
ein  als  ein  Gemenge  von  Fasern  und  Zellgeweben,  rost- 
braun  auswarts  iiberzogen,  durch  und  durch  aber  gelblich- 
weifs.  Die  innere  Schicht  ist  faserig,  diinn  und  braun  angc- 


502 


China. 


Iaufen.  Jeder  frische  Sclinitt  lauft  mit  der  Zcit  elwas  braun- 
lich  an.  Sie  ist  eine  Santa  Fe  Rinde  und  kommt  nach 
Humboldt  von  C.  ovalifolia  Mutis,  C.  macrocarpa  Yahl  wie 
Hayne  schon  bemerkt  hat.  Die  Bedenklichkeiten  welche 
Gobel  hatte,  scheinen  mir  wegzufallen,  denn  Humboldt  hatte, 
wie  ich  bestimmt  weifs,  Rinden  und  Bestimmung  von  Mutis. 
Sie  ist  noch  nicht  im  Handel.  Im  Lande  ist  sie  nach  der 
Angabe  von  Mutis  am  wenigsten  geschiitzt.  Sie  wachst  urn 
Santa  Fe. 

13)  China  bicolor,  Pitoya,  Tecamez,  Atacamez.  Diese 
Rinde  findet  sich  meistens  in  rohrenformigen  Stiicken  von 
einem  halben  bis  ganzen  Zoll  im  Durchmesser  und  nicht  viel 
iiber  eine  Linie  Rindendicke.  Die  Oberflache  ist  ziemlich 
glatt  und  grau , wenig  ins  Gelbliche  fallend.  Die  aufsere 
Schicht  ist  aufserst  diinne,  die  mittlere  besteht  wie  an  der 
vorigen  aus  einem  Gemenge  von  Fasern  und  Zellgewebe 
von  einer  hellen  etwas  ins  Braunliche  fallenden  Orangefarbe, 
die  innerste  ist  diinn,  zartfaserig  und  dunkelbraun,  fast  schwarz, 
ins  Griinlichgrau  fallend.  Der  Geschmack  ist  sogleich  und 
rein  bitter.  Im  Jahre  1793  kam  diese  Rinde  von  einem 
Dorfe  Atacamez  oder  Tecamez  an  derKiiste  von  Peru  durch 
einen  Brown  unter  dem  Namen  Pitoyai’inde  oder  Tecamez- 
rinde  nach  Europa.  Spater  1824  kam  wiederum,  wie  viele 
behaupten  dieselbe  Rinde  nach  Europa,  und  wurde  durch 
eine  kleine  Schrift  von  Brown  bekannt.  Sie  soli  nach  v.  Mar - 
tins  einer  andern  Rubiacee  vielleicht  Portlandia  hexandra  an- 
gehoren.  Wir  liaben  noch  keine  geniigende  chemisclie  Un- 
tersuchung;  sie  scheint  kein  Alkaloid  zu  enthalten.  (Sielie 
iiber  diese  China  Julius  u.  Gerson  Magaz.  d.  ausland.  Heilk. 
B.  9.  S.  363.) 

14)  China  rubiginosa.  Eine  neue  der  China  tlava  fibiosa 
verwandte  Art  ist  in  Hamburg  angekommen,  und  durch 
v.  Bergen  bekannt  geworden.  Die  Rindenstiicke  sind  breiter, 
langer,  dicker,  die  Rohren  starker  geschlossen  mit  einer  so 
starken  Borke  als  bei  China  regia.  Manche  Stticke  scheinen 
von  der  Wurzel  und  dem  dicken  Stamme  genommen.  Sie 
ist  ferner  viel  dichter,  harter  und  sehr  specifisch  schwer. 
Die  Farbe  stimmt  mit  der  China  flava  fibrosa  ganz  uberein. 
Nach  der  von  Herrn  Frank  unternommenen  Unlersuchung 


China. 


503 


gehort  sie  zu  den  sehr  ausgezeichneten  Chinaarten,  da  er 
von  einern  Pfunde  derselben  210  Gr.  Chinin  und  etwas 
weniges  Cinchonin  erhielt  ( Braudes  Archiv  des  Apotheker- 
vereins  B.  31.  S.  74). 

Diese  Rinde  scheint  derjenigen  nahe  zu  stehen,  welche 
Buchner  (Repertor.  f.  Pharm.  B.  32.  S.  474)  bekannt  gemacht 
hat.  Sie  kommt  in  ziemlich  grofsen  2 — 3 Linien  dicken 
ilachen  Stiicken  vor;  sie  besitzt  sowohl  auf  der  aufsern  als 
innern  Flache,  wie  auch  auf  dem  Querbruche  eine  ocker- 
gelbe  Farbe,  welche  etwas  heller  als  an  der  China  regia 
aber  dunkler  als  an  China  flava  de  Cartagena  ist.  Die  Epi- 
dermis ist  dunkler  rostfarbig  als  die  iibrige  Rinde,  ziemlich 
glatt,  weder  mit  Quer-  noch  mit  Langsrissen  verschen.  Die 
darauf  befmdliche  Rindenschicht  ist  verhaltnifsmafsig  nicht  dick 
und  geht  ziemlich  unmerklich  in  die  innere,  dickere,  hellere 
und  faserige  Bastschicht  iiber.  Der  Geruch  ist  dumpfig,  der 
Geschmack  erst  sauerlich,  dann  chinabitter.  Sie  scheint  an 
Chinabasis  sehr  reich,  weil  Gallapfeltinctur  einen  reichlichen 
JSiederschlag  fallt.  Diese  beiden  Rinden  stehen  also  der 
orangefarbenen  China  sehr  nahe. 

15)  Falsche  Chinasorten  sind:  China  calif omica  von 

Herrn  Batka  bekannt  gemacht.  Sie  kommt  in  Rohren 
und  flachen  Stiicken  vor,  von  einer  halben  bis  anderthalb 
Linien  dick.  Die  Oberflache  hat  starke  Langsrunzeln  und 
entfernte  tiefe  Querrisse.  Ihre  Farbe  ist  dunkelbraun  und 
der  Cascarilla  ahnlich.  Unter  der  aufsern  dunkelbraunen 
Borke,  die  sich  an  altera  Stiicken  abliifst,  ist  der  innere 
Theil  durch  die  hellere  braunrdthliche  Farbe  ausgezeichnet. 
Die  Innenseite  ist  glatt  und  von  derselben  Farbe.  Der 
Querbruch  ist  dicht  nicht  faserig.  Der  Geschmack  ist  stark 
adstringirend.  Sie  halt  vermuthlich  kein  Alkaloid,  da  Gallapfel- 
tinctur nichls  daraus  niederschlagt.  (S.  Batka  in  Trommsd. 
IS.  Journ.  d.  Pharm.  B.  7.  2.  S.  29.  Goebel's  Pharm.  Waarenk. 
S.  92.  t.  13.  f.  5 — 8.) 

Die  China  Cusco  welche  Pelletier  analysirt,  kommt  bu- 
rner in  halbgerollten  Stiicken  vor;  die  Oberflache  ist  glatt, 
hellbraun,  ohne  Querrisse;  die  heller  gefarbte  innere  Rinde 
ist  kurz  splitting,  die  innere  flache  schmutzig  hellgrau.  Der 
Geschmack  ist  zwar  der  von  der  Calisaya  etwas  ahnlich, 
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aber  stechend.  Sie  entkalt  keine  Alkaloide,  wohl  aber  einen 
bittern  Extractivstoff  der  mit  Schwefelsaure  eine  bittre  Gal- 
lerte  bildet.  (Journ.  d.  Pharm.  14.  538).  Ich  fibergehe  die 
Arten  und  Abarten  von  Chinarinden,  welche  bei  uns  gar 
nicbt  im  Handel  vorkounnen  und  sonst  ganz  unbekannt  sind, 
von  denen  Guibourt  manche  anfiibrt.  (Pharmaceut.  Waaren- 
kunde.  Bearbeit.  v.  Th.  Martius  3 Abth.  Niirnb.  1830.) 

Es  gekoren  demnack  vermuthlich  zusammen: 

Von  Cinchona  scrobiculata  Humb.  et  Bonpl.  und  be- 
sonders  C.  pubescens  Vahl  ( C . cor  difolia  Mutis  und  deren 
Abarten)  abstammend:  China  de  Loxa,  China  d.  Guanuco, 
China  de  Jaen,  China  flava  de  Sta  Fe,  China  flava  dura, 
mehr  zweifelhaft  China  de  Guamalies. 

Von  C.  magnifolia  Ruiz  et  Pav.  (C.  oblongifolia  Mutis): 
China  rubra  de  Sta  Fe,  China  nova. 

Von  C.  lancifolia  Mutis  und  deren  Abarten:  C.  aurantiaca 
oder  China  flava  fibrosa,  oder  China  flava  de  Carthagena. 

Von  C.  macrocarpa  Vahl  (C.  ovalifolia  Ruiz):  China  alba. 

Nach  ihrera  Abstamme  ganz  unbekannt  sind:  China  ru- 
bra und  China  regia. 

Result  ate.  Wenn  der  Arzt  die  Wirkung  der  Alka- 
loide besondcrs  des  Chinins  beabsichtigt,  so  ist  China  regia 
vor  alien  andern  die  wirksamste  Rinde. 

Die  gelbe  China  dcr  Apotheken,  China  flava  fibrosa 
oder  Ch.  aurantiaca,  kann  sehr  gut  zur  Bereitung  des  Chinins 
auf  den  Apotheken  dienen. 

Hat  es  aber  der  Arzt  auf  den  Gebrauch  des  Chinagerb- 
stoffs  abgesehen,  so  werden  ikm  China  de  Loxa  und  de  Gua- 
nuco vorzfigliche  Dienste  thun. 

Der  Gebrauch  der  iibrigen  Chinarinden  ist  unsicher, 
auch  selbst  derer,  welche  viel  Cinchonin  enthalten,  da  wir 
fiber  dessen  Anwendung  noch  nicht  hinlangliche  Erfahrung 
haben.  L — fe. 

Wirkung.  Die  Chinarinde  gekort  ihrem  Gehalt  und 
Wirkungen  zufolge  zu  der  Klasse  der  Amaro-adstringentia, 
und  nimmt  unter  ihnen  oline  Widerredc  den  ersten  Platz 
ein.  Innerlich  und  aui'serlich  angewendet,  besitzt  sie,  gleicli 
ahnlichen  Amaro-adstringentibus  nicht  blofs  eine  ausgezeich- 
nete  tonisch-staikende,  durchdringende,  lange  andauernde 


China. 


505 


Wirkung,  sondern  auch  iiberdies  als  Heilmittel  uoch  so  ei- 
genlhiimliche  Yorziige,  dais  die  China  in  ihren  Wirkungen 
einzig  da  steht,  bisher  noch  von  keinen  der  zahlreichen  und 
vielgepriesenen  Surrogaten  ersetzt  worden  ist. 

Innerlich  angewendet  wirkt  die  China: 

a)  zusammenziehend-slarkend  auf  dasMuskel-  und  Kno- 
ck ensystem ; 

b)  zusammenziehend-reizend  auf  das  Gefafssystem,  daher 
leicht  erhitzend; 

c)  zusammenziehend  auf  das  System  der  Schleimhaute,  ihre 
profusen  Absonderungen  mindernd; 

d)  belcbend-starkend  auf  das  Nervensystem. 

e)  Sie  ist  ferner  von  ausgezeichnet  antiseptischer  Wirkung 
auf  die  Mischungsverhaltnisse  der  Siifte. 

/)  Die  leichtere  oder  schwerere  Verdaulichkcit  der  China- 
rinde,  so  wie  ihre  griifsere  oder  geringere  adstringirende 
Wirkung,  hangt  von  der  Form  ihrcr  Anwendung  ab;  — 
China  in  Pulverfonn  belastigt  leicht  den  Magen,  verursacht 
haufig  Drucken,  Appetitlosigkeit,  Durchfali,  — wahrend  die 
leichteren  Praparate,  namentbch  die  Infusa,  Tinkturen,  die 
Chinin-  und  Cinchoninsalze,  und  das  Cliinaextrakt  nicht  nur 
gut  vcrtragen  werden,  sondern  die  Yerdauung  selbst  ver- 
bessern,  starken. 

g ) v°n  ganz  specifiker  Wirkung  ist  die  China  gegen 
den  periodischen  Typus  der  Krankheiten,  insofern  derselbe 
durch  Schwache  bedingt  wild. 

h)  Noch  besitzt  die  China  die  Eigentkumlickkeit,  dafs  sie 
lange  Zeit  gegeben  werden  kann,  olme  dafs  der  Korper  des 
Kranken  sich  daran  gewohnt,  und  dadurch  die  starkende 
Wirkung  der  China  geschwacht  wird,  — eine  Eigenthum- 
lichkeit,  welche  bei  dem  anhaltendcn  Gebrauch  gegen  liart- 
nackige  Wechselfieber  besonders  beachtenswerth  und  wich- 
lig  ist. 

Bei  der  Wirkung  der  China  scheint  eine  substantieUe 
Aufnahme  derselben  in  den  Korper  statt  zufinden,  und  hier- 
von  la  1st  sich  wohl  die  durchdringende  und  zugleich  lange 
Zeit  andauernde  Einwirkung  dieses  Mittels  ableiten. 

Praparate.  Die  Hauptformen,  in  welchcn  die  China- 
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rindc  innerlicli  und  iiufserlich  angewendet  wild,  sind  fol- 
gende.  — Man  benutzt  sie: 

1)  in  Subslanz,  als  Pulver,  Morsellen,  Latlwerge,  oder 
Pillen.  In  dieser  Form  ist  sie  zwar  am  wirksamsten,  abcr 
we„en  der  Beimischung  von  Holzfaser  aucli  am  schwerslcn 
zu  vertragen.  Man  reicht  sie  zu  einer  halben  bis  ganzcn 
Drachme  taglicli  vier  bis  achtmal,  und  beachtet  besonders, 
damit  das  Pulver  gut  vertragen  werde,  dafs  dasselbe  nicht 
zu  alt  und  selir  fein  pulverisirt  sei,  und  mit  gewiirzhaften 
Mitteln  verbunden,  oder  mit  Wein  genommen  werde; 

2)  im  Aufgusse.  Die  Form  der  Infusion  wird  im  All- 
gemeinen  selir  leiclit  verti’agen,  und  ist  daher  in  alien  den 
Fallen  indicirt,  in  welchen  die  schweren  Cbinapraparate  we- 
gen  Schwache  der  Verdauung  contraindicirt  sind. 

Zu  unterscheiden  sind  liier: 

a)  Infusum  Cort.  Chinae  aquosum  frigid  e para- 
tum.  Es  enthalt  die  wesentlichen  und  wirksamen  Bestand- 
theile  der  China  in  einer  weniger  veranderten  Form,  als  in 
dem  warmen  Infusum.  Man  verschreibt:  Rep.  Cort.  Chmae 
unciam  unam  inf.  Aquae  fontan.  frigid,  s.  q.  diger.  per  nych- 
themerum  in  loco  frigido  saepius  agitando  colat.  express,  unc. 
duodecim  adde  Syrup  Cort.  Aurant.  unc.  M.  D.  S.  Alle 
zwei  Stunden  zwei  Efsloffel  voll  zu  nehmen. 

Das  warme  Infusum  Cort.  Chin,  aquos.  stelit  zwischen 
dem  kalten  Aufgufs  irnd  der  Abkochung  der  China,  bei 
welchem  die  wirksamen  Bestandlheile  derselben  noch  mehr 

verandert  werden,  in  der  Mitte. 

1)  Kraftiger,  aber  eben  deslialb  auch  erkilzender  wirkt 
das  Infusum  Cort.  Chin,  vinosum  frig,  paratum.  Es 
enthalt  die  wirksamsten  Bestandtheile,  in  einer  leicht  vertrag- 
lichen  Auflosung,  nahert  sich  der  Form  der  Tinktur  un  ist 
daher,  gleich  dieser  besonders  empfohlen  worden  bei  gro- 
fser  Entkraftung,  Schwache  der  Verdauung,  namenflich  in 
dem  Stadium  der  Rckonvalescenz  nach  schweren  chronischen 
oder  akuten  Krankheiten. 

Gern  verbindet  man  dieses  Infusum  mit  gewurzhaften 
Mitteln,  und  verordnel  es  in  folgender  Art:  Rep.  Pulv.  gross. 
Cort.  Chin,  unciam.  Cort.  Aurant.  Rad.  Calam.  aromat.  ana 
drachm,  duas  inf.  Vini  Rhenani  optimi  libram  unam  et  di- 
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mid.  digcr.  in  loco  frigido  per  4 — 6 dies.  Col.  express. 
D.  S.  Taglich  ein  Weinglas  zu  trinken. 

3)  In  der  Abkochung.  Da  durcli  das  Kochen,  wie 
schon  erwahnt  die  in  Wasser  lofslichen  Bestandtheile  der 
China  starker  oxydirt  und  dadurch  wesentlich  verandert 
werden,  ist  es  rathsam,  die  Rinde  nicht  Iange,  in  einem 
verschlossenen  Gefafse  kochen,  und  die  Abkochung  noch 
heifs  coliren  zu  lassen. 

Man  rechnet  auf  acht  Unzen  Wasser  Colatur  eine  Unze 
China,  und  lafst  hiervon  alle  zwei  Stunden  einen  bis  zwei 
Efsloffel  voll  nelmien. 

4)  Die  Chinaextrakte.  Man  unterscheidet  folgende: 

«)  Extract.  Chinae  frig,  paratum,  ( Exlr . Chinae 

Garayanum , Sal  essentiale  Chinae ) bereitet  durch  Mace- 
ration der  Chinarinde  mit  kaltem  Wasser  und  nachherige 
Eindickung  des  erhaltenen  kalten  Infusum,  steht  in  seinen 
~W  irkungen  dem  kalten  Infusum  am  nachsten.  Es  enthalt 
die  fluchtigen  und  fixen  in  Wasser  lofslichen  Bestandtheile 
der  China  in  einer  sehr  concentrirten,  nur  wenig  veranderten 
Form,  wild  daher  sehr  leicht  vertragen,  wirkt  belebend-slar- 
kend  und  oline  dabei  so  zu  adstringiren,  wie  die  meisten 
andern  Praparate  der  China. 

Benulzt  wird  es  vorzugsweise  bei  schwacher  Yerdauun« 
und  in  alien  den  Fallen,  wo  belebend-slarkendc  Mittel  zwar 
indicirt,  aber  adstringirende  Nebenwirkungen  vermieden  wer- 
den sollen.  Besonders  hiilfreich  beweifst  sich  dasselbe  in  der 
Kinderpraxis.  Man  lafst  taglich  eine  halbe  bis  hochstens 
ganze  Drachme  in  Solution  oder  in  Pillenform  nehmen. 

h)  Das  Extract.  Chinae  aquosum  wird  dagegen 
durch  Abdampfen  einer  wafsrigen  Abkochung  der  China 
bereitet,  enthalt  daher  die  wirksamen  Bestandtheile  dersel- 
ben  in  einer  mehr  veranderten  Form,  ist  daher  weniger  leicht 

ldfsbch  in  Wasser,  und  daher  auch  weniger  wirksam  als  das 
vonge. 

c)  Das  Extr.  Chinae  spirituosum,  so  wie  andere 
von  alteren  Aerzten  empfolilene  Arten  von  Extrakten  sind 
weniger  in  Gebrauch. 

5)  Dm  Chinatinkturen.  Sie  enthalten  die  wirksamen. 
in  Weingeist  lofslichen  Bestandtheile  der  China,  besonders 
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viel  Cliinin  und  Cinchonin  in  einer  sekr  kraftigen,  concen- 
trirten,  leicht  verdaulichen,  aber  zugleich  auch  leicht  erhitzen- 
den  Form.  Man  empfielilt  sie  vorzugsweise  als  kraftige 
Stomachica  bei  Schwacke  des  Magens,  schlechter  Yerdauung, 
und  giebt  sie  zu  zwanzig  bis  vierzig  Tropfen  mitWein  tag- 
lick  zwei  bis  dreimal. 

Zu  unterscheiden  sind  hier: 

a ) Tinct.  Chinae  simplex,  durch  Digestfon  aus  brau- 
ner  Chinarinde  mit  Sprit  bereitet,  aber  weniger  benutzt,  — 
desto  haufiger  dagegen: 

b)  Tinctura  Chinae  composita  Pharmac.  Boruss. 
( Elixir,  roborans  Rob.  ffhytti),  bereitet  durch  Digestion  von 
drei  Unzen  groblich  pulverisirter  braunen  Chinarinde,  einer 
Unze  Enzianwurzel  und  gleich  viel  Pomeranzenschaale,  mit 
achtzehn  Unzen  Sprit  und  seeks  Unzen  einfachem  Zimmt- 
wasser. 

Die  friiher  gegen  typhose  Fieber  geruhmte  Tinctura 
febrifuga  Huxhami  ist  jetzt  aufser  Gebraucli;  — dagegen 
ist  in  der  letzten  Zeit  eine  ncue  Chinatinktur , nach  Ser- 
tiirners  Chinoidin  (Huf eland’s  und  Osanns  Joum.  d.  piakt. 
Hedk.  Bd.  LXVIII.  St.  1.  S.  95.)  Tinct.  Chinoidini  ge- 
nannt,  in  Berlin  haufig  und  in  Fallen  von  sehr  hartnacki- 
gen  Fiebern  mit  giinstigem  Erfolg  angewendet  worden. 

6)  Die  China alkaloiden.  Sie  gewakren  den  grofsen 
Yortheil,  auch  bei  schwacher  Yerdauung  leicht  vertragen  zu 
werden,  besitzen  eine  ausgezeichnete  Wirkung  auf  das  Ner- 
vensystem,  besonders  gegen  die  Periodicitat  der  Fieber  und 
chronische  N ervenkr ankheiten , entbehren  aber  iibrigens  der, 
durch  die  andern  Bestandtheile  der  China  bedmgten  ^ ir- 

Man  giebt  pro  dosi  einen  bis  vier  Gran  taglich  drei 
bis  seclismal  in  Pulver-  oder  in  Pillenform,  und  unterschei- 


det  hier  folgende  Praparate:  , 

a)  Am  wenigslen  ist  das  einfache  Chinin  odor  Cmcho- 

nin  ohne  Yerbindung  mit  Siiuren  angewendet  worden.  Zur 

Heilung  von  Wechselfiebern  beweisen  sick  indefs  beide  nach 

den  Erfahrungen  von  Nieuwenhuis  und  Eliot  so  wirksam, 

als  in  Verbindung  mit  Sauren. 

b)  Am  haufigsten  werden  sie  in  diescr  letzten  Y erbm- 
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dung,  als  Salzc  benutzt,  und  namentlich  in  der  Form  des 
Chininum  sulphuricum,  — ein  Priiparat  welches  von  der  aus- 
gezeichnetsten  Wirksamkeit,  auch  von  Kindern  zu  { — | Gr. 
pro  dosi  in  der  Regel  selir  leicht  vertragen  wird. 

In  Frankreich  scheint  Chomel  zu  Paris  einer  der  ersten  ge- 
w esen  zu  sein,  welcher  das  s ch  w e f e Is  a ur  e C h i n i n mit  Gluck 
anwandte;  die  spater  in  Frankreich  gemachten  Beobachtun- 
gcn  von  Double,  Villerme , Magendie,  Duval , Petroz,  Fal- 
lot, Bally,  Duprd  und  Robiquet  bestatigten  die  ausgezeich- 
nete  Heilkraft  dieses  Mittels.  A.  Menard,  welcher  haufig 
schwefelsaures  Chinin  anwandte,  macht  auf  die  Nachtheile 
aufmerksam,  welche  zu  grofse  Gaben  dieses  Mittels  verur- 
sachen  konnen.  Die  mit  dem  schwefelsauren  Chinin  in  der 
Charite  zu  Berlin  angestellten  Versuche,  bewiesen  ebenfalls, 
dafs  dasselbe  zwar  sehr  gut  vertragen  wird,  aber  doch  dabei, 
gleich  der  Chinarinde,  sehr  erregend  auf  das  Gefafssystem 
wirkt.  Die  ausgezeichneten  Heilkrafte  und  Wirkungen  des- 
selben  gegen  passive  Profluvien,  Neuralgien,  besonders  aber 
gegen  Wechselfieber  bestatigten  in  Teutschland  Hufeland, 
Gitiermann,  Schneider,  Klockow , Suffert,  Fischer,  Gun- 
ther, Ziegler,  Wiedemann,  Brohmuller,  — in  Holland  Roy, 
van  Maanen,  Stratingh,  — in  England  Barner,  O’  Brien,  — — 
in  Italien  P.  Marianini , Cristin,  Jemina,  Giannoglio,  Cola, 
Matheis.  Hirschel  in  R_alisch  beobachtete  bei  der  An- 
wendung  des  schwefelsauren  Chinin  gegen  ein  hartnackiges 
Wechselfieber,  unmittelbar  nach  dem  Einnehmen  mehrere  Mai 
die  Erscheinungen  eines  schwachen  Fieberanfalls,  — und 
ahnliche  Wirkungen  wurden  in  Berlin  im  Konigl.  Polikl. 
Institute  gemacht,  wo  bei  einer  Frau  von  45  Jahren,  welche 
sich  in  dem  Stadium  der  Rekonvalescenz  befand,  und  zur 
Beseitigung  der  allgemeinen  Schwache  schwefelsaures  Chinin 
erhielt,  nach  jeder  Gabe  die  Erscheinungen  eines  Wechseb 
tiebers  sich  zeigten.  ( Hufeland’s  u.  O sand's  Journ.  d.  prakt 
HeUk.  Bd.  LXI.  Supplmtheft.  S.  97.) 

Das  schwefelsaure  Cinchonin  wurde  weniger  se- 
bra"cht.  Bally  bemorkte,  dafs  es  .war  gleich  richer  u«d 
schnell  das  Wechselfieber  belle,  als  das  schwefelsaure  Chi- 
nui,  a )er  reizcnder  wirke  als  jenes,  und  daher  nicht  so  all- 
gemem  empfohlen  zu  werden  verdiene  als  jenes.  Gitiermann, 
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wclcher  fand,  dafs  das  schwefclsaure  Cinclionin  in  mchreren 
Fallen  von  Wechselfiebern  oline  gunstigen  Erfolg  angeweiv 
det  wurde,  zieht  das  schwefelsaure  Chinin  dcmselben  vor; 
da°egen  will  P.  Mcirianini  in  der  Wirkung  des  schwefel- 
sauren  Chinin  und  schwefels.  Cinchonin  keine  wesentliche 
Verschiedenheit  wahrgenommen  haben. 

Aufser  dem  schwefelsauren  Chinin  wurde  auch  mit  Er- 
folg das  Chininum  aceticum,  und  das  Cliininum  mu- 
riaticum  in  Teutschland  und  Italien  angewendet. 

7)  Zu  den  durch  Gahrung  bereiteten  Chinaprapa- 
raten  gehoren  zwei:  der  Chinawein  und  das  Chinabier. 

a)  Einen  Chinawein  bereitete  Fabbroni  aus  100  Thei- 
len  Wasser,  25  Th.  Zucker,  und  14  Th.  Chinarinde;  die 
Mischung  wurde  bei  einer  Temperatur  von  21°  R.  angesetzt, 
zeigte  schon  nach  drei  bis  vier  Tagen  Spuren  von  Gahrung, 
und  nach  dreifsig  Tagen  war  die  Gahrung  beendigt.  Einen 
noch  kraftigeren  Chinawein  bereitete  Fabbrom  aus:  90  Th. 
Wasser,  88  Th.  Zucker  und  12  Th.  Chinapulver. 

b)  Das  Chinabier  kommt  im  Wesentlichen  mit  dem 
Chinawein  des  Fabbroni  iiberein.  Mntis  nahm  zur  Berei- 
tung  desselben  auf  1 Pfund  weder  zu  grob,  noch  zu  fein 
pulverisirte  Chinarinde  90  bis  100  Pfund  Wasser  und  8 Pfd. 
braunen  Zuckersyrup,  liefs  das  Ganze  bis  nach  vollendetei 
Gahrung,  wozu  nach  Maafsgabe  der  Jahreszeit  und  Witte- 
rung  eine  verschiedene  Zeit  erfordert  wurde,  stelien,  und 
dann  auf  Flaschen  ziehen.  (Trommsdorf's  Journ.  f.  Pharm. 
Bd.  XIY.  S.  247.  218). 

Ein  ahnliches  Chinabier  ist  neuerdings  von  A.  kachs 
empfohlen  worden.  (Hvf eland’s  und  Osann’s  Journ.  d.  pr. 
Heilk.  Bd.  LXX.  St.  3.  S.  120).  In  der  lner  erwahnten 
Composition  ist  China  regia  mit  einem,  ohne  Malz  bereite- 
ten Hopfenlagerbier  verbunden,  und  zwar  in  so  cien  ei 
haltnissen,  dafs  eine  | Flasche  eine  Drachmc  China  ncbst 
einem  Zusatz  von  Pomeranzen-  und  Zimmtsyrup  enthalt. 

Anwendung  der  Chinarinde.  Kontraindicirt  ist 
der  innere  Gebrauch  derselben  bei  Fiebcr  entziindlicher  Art, 
Entziindung,  starken  ak liven  Congestionen  nach  der  Brust 
und  dem  Kopf,  aktiven  Blutfliissen,  Unreinigkeiten  der  ersten 
Wege,  wahrend  kritischer  Auslerungen  in  akuten  Kian  ei 
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ten,  unci  endlich  bei  bedeutenden  Stockungen  oder  Yerhar- 
tungen  der  Leber  und  anderer  wichtiger  parenchymatoser 
Eingeweide.  Schwache  der  Digestionsorgane  verbietet  nur 
bediugt  die  Anwendung  der  China,  schliefst  wenigstens  in 
vielen  Fallen  den  Gebrauch  der  leichter  vertraglichen  Pra- 
parate  der  China,  wie  der  Tinkturen , der  Infusa,  des  Ex- 
traktes,  so  wie  der  Chininsalze  nicht  aus.  — Dagegen  ist 
die  China  vorzugsweife  indicirt  bei  allgemeiner  Schwache 
torpider  Art,  bei  sehr  gesunkener  Muskel-  und  Nerventha- 
tigkeit,  Erschlaffung  und  profuser  Absonderung  derSchleim- 
haute,  Neigung  der  Safte  zur  Entmischung. 

Bei  einem  sehr  hohen  Grad  von  Schwache  torpider  Art, 
verdienen  oft  fliichtigere  Reizmiltel  den  Vorzug  vor  der 
China,  — bei  Exulcerationen  wichtiger  innerer  Organe,  wie 
der  Lunge,  der  Nieren,  der  Blase,  fortdauernden  entziindlichen 
Lokalaffektionen,  und  gleichzeilig  dadurch  bedingten  fieber- 
haften  Beschwerden,  fordert  die  Anwendung  der  China  we- 
nigstens grofse  Yorsicht. 

Die  Yerbindungen,  in  welchen  man  die  China  nehmen 
lafst,  hangen  von  der  Form  und  Art  der  Krankheit,  der  In- 
dividuality des  Kranken  und  endlich  von  dem  Zwecke  des 
Arztes  ab.  Bei  Neigung  zu  Durchfall  verbindet  man  sie 
gern  mit  Opium,  — im  entgegengesetzten  Falle  mit  passenden 
eroffnenden  Mitteln,  — bei  Schwache  des  Magens  mit  Gewiir- 
zen  oder  andern,  die  Yerdauung  verbessernden  Zusatzen 
(Cort.  Cinnamom.,  Flaved.  Cort.  Aurant,  Rad.  Calami 
arornat.,  Pulv.  aromatic.),  — in  nervosen  Fiebern  mit  Aether, 
YVein,  Campher,  einem  Infus.  Rad.  Yalerianae,  Serpenta- 
riae,  Flor.  Arnicae,  — bei  Blutfliissen  oder  putriden  Fiebern 
mit  Alaun,  Kino,  Schwefelsaure  oder  ahnlichen  zusammen- 
ziehenden  Mitteln. 

In  grofsen  Gaben,  in  unpassenden  Formen,  zu  lange 
fortgeselzt  oder  in,  zu  ihrer  Anwendung  nicht  geeigneten 
Fallen,  kann  die  China  leicht  zu  adstringirend  wirken  und 
dadurch  leicht  nachlheilige  Nebenwirkungen  veranlassen,  — 
Stcirungen  der  Se-  und  Exkretionsorgane,  vorziiglich  der 
Digestion  und  Assimilation,  und  zu  grofse  Erregung  des 
Ncrven-,  Muskel-  und  Gefafssystems,  Mangel  an  Appctit, 
Minderung  der  Darmausleerungen,  Anschwellung  der  Leber 
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und  Milz,  ikterische  Leiden,  anfangende  Wassersuclit,  Be- 
klemmungen,  stark e congestive  Beschwerden,  Herzklopfen, 
Schlafrigkcit,  Schwere,  Kopfweh,  Schwindel,  ofterc  Ohn- 

niachten.  _ 

Die  Krankheiten,  gegen  welche  die  China  innerlich 

vorzugsweise  empfohlen  wild,  sind  folgende: 

1)  Wechselfieber.  Gegen  die  Form  dcs  reinen  Wech- 
selfiebers  ist  die  China  nicht  bios  das  sicherste  Specifikum, 
sondern  auch  dasjenige  Mittel,  -Welches  frei  ist  von  viclcn 
der  naclitheiligen  Nebenwirkungen,  welche  bei  andern,  viel- 
gepriesenen  Fiebennitteln,  wie  z.  E.  dem  Arsenik,  schwer 
zu  verhindern  sind.  Der  grofse  Ruf,  welchen  sich  die  China 
in  dieser  Krankheit  schon  seit  Jahrhunderten  erworben, 
und  die  Empfehlungen  von  Sydenham,  Torti,  Morton,  Bag- 
livi,  Werlhof  u.  a.  begriindet  haben,  ist  in  der  neuen 
und  besonders  neuesten,  an  Wechselfiebern  so  reichen  Zeit 
vollkommen  bestatiget  worden,  so  dafs  man  wolil  bebaupten 
kann,  dafs  wenn  auch  drei  Yiertheile  aller  Wechselfieber 
durch  die  zahlreichen  und  bekannten  andern  Fiebermittel 
gehoben  werden  konnen,  ein  Yierlheil  entweder  gar  nicht, 
oder  nur  durch  die  China  geheilt  werden  kann. 

So  hiilfreich  die  China  sich  in  Wechselfiebern  erwei- 
set,  so  ist  sie  gleichwohl  doch  nur  empfehlenswerth  in  der 
Form  des  reinen  Wechselfiebers,  welches  frei  von  entzund- 
licher  oder  gastrischer  Complication,  mit  vollkommen  aus- 
gebildeter  Apyrexie,  als  ein  typisch-nervoses  Leiden  auf- 
tritt7  — und  kann  nachtheilige  Nebenwirkungen  haben,  wenn 
bei’ihrem  Gebrauche  nicht  folgende  besondere  Regebi  beob- 

a)  Bei  kraftigen,  plethorischen,  besonders  jugendhc 
Subiekten,  welche  oft  eine  mehr  kuhlende,  antiphlogisbsche 
Behandlung  erfordern,  ist  die  China  in  der  Regel  nn  An- 
fange  der  Krankheit  nicht  passend.  Hier  thut  man  wolil, 
einige  Anfiille  erst  abzuwarten,  bcvor  man  zu  der  Anwen- 
dung  der  China  schreitet. 

b)  Ganz  zu  widerrathen  ist  ihre  Anwendung,  wenn  das 

Fieber  kritischer  Art,  von  wohlthatiger  Riickwirkung  auf 
iiltere  chronische  Leiden  oder  als  cine  Entwickelungskran 
heit  zu  betrachten  ist.  p 
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c)  Gastrische  Beschwerden  sind  allerdings  in  der  Regcl 
als  Contraindication  bei  der  Anwendung  der  China  zu  be- 
trachten,  und  China  pflegt  meist  in  solchen  Fallen  erst  dann 
vertragen  zu  werden,  wenn  nach  Brech-  und  Abfuhrungsmit- 
tcln  oder  einem  langern  Gebrauch  von  passenden  Resolven- 
tibus  die  gastrische  Complication  vollkommen  beseitiget  wor- 
den  ist.  Es  giebt  gleichwohl  Fiille  von  hartnackigen  gastri- 
schen  Complicationen,  in  welchen  nach  dem  langeren  Ge- 
brauch der  genannten  Mittel  die  Gastrose  gemildert,  aber 
noch  nicht  vollkommen  gchoben  worden  ist,  und  wo  die 
Resolventia , wie  z.  E.  Salmiak,  Tartarus  tartarisatus  oder 
Tart,  emeticus  zwar  fortgesetzt,  dabei  aber  doch  taglich 
einige  Dosen  von  Chininsalzcn  ohne  Nachtheil  gcreicht  wer- 
den  konncn. 

d)  Ein  ahnlicher  Fall  findet  stalt,  wenn  "Wechselficher 
mit  Lokalleiden  der  Leber  und  Milz  complicirt  sind.  An- 
schwellungen  oder  Vcrhartungen  der  Leber,  und  davon  ab- • 
hiingige  hydropische  Affcktionen  sind  nicht  immer  als  un- 
bedingte  Contraindicationen  der  China  zu  belrachten.  Wenn 
hier  allerdings  die  schwer  vcrtraglichcn  Chinapraparate  mit 
Recht  sehr  zu  widerrathen  sind,  so  konnen  doch  die  Ieich- 
teren,  das  Extrakt  der  China  oder  die  Chinasalze  in  Vcr- 
biudung  mit  passenden  auflosenden  Mitteln  oft  ohne  Nach- 
theil angewendct  werden. 

e)  Am  hiilfreichsten  bewahrt  sich  die  China  in  der 
Mehrzahl  der  Falle  bei  der  regelmafsigcn  und  vollkommen 
ausgebildeten  Febr.  intermittens  tertiana,  da  Fcbr.  interm, 
quotidian,  haufiger  mit  gastrischen  oder  entzundlichen  Com- 
plicationen, und  die  Febr.  interm,  quartan,  hiiufig  mit  Stok- 
kungen  del*  Unterleibsorgane  complicirt  sind. 

f)  So  empfehlenswerth  die  Anwendung  der  China  wiih- 
rend  der  Apyrexie,  so  sehr  zu  wiederralhen  ist  ihr  Gebrauch 
wahrend  dcs  Paroxysmus  des  Fiebers. 

Die  besondern  Formeri  von  Wechselfiebern,  in  wcl- 
chen  die  China  vorzugsweise  indicirt  ist,  sind  folgcnde: 

a)  Das  einfache  reine  Wechscllicber  nach  Beseitigung 
der  vorhandencn  gastrischen  oder  entzundlichen  Complica- 
tionen. 

b)  Das  bosarlige  oder  verlarvte  Wechsclfieber  ( Febris 

Med.  chir.  Encycl.  VII,  BcJ.  33 
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interm,  maligna,  larvata).  Alles  kommt  hicr  darauf  an, 
dafs  die  Wiederkehr  dcs  Ficbcran  fades  verhiilet  werde,  und 
cben  deshalb  sind  liier  nicht  blofs  die  Praparale  der  China 
in  grofsen  Gaben  innerlich,  sondern  auch  aufserlich  in  man- 
nigfachen  Fonnen  erapfohlen  worden. 

c)  Die  Nachkrankheiten  der  Wechselfieber,  allgemeine 
Abspannung,  Stockungen  der  Unterleibsorgane,  hjdropische 
Beschwerden,  in  so  fern  sie  durch  Schwache  bedingt  wer- 
den,  oder  eine,  oft  lange  noch  nach  dem  Verschwinden  des 
Fiebers  zuriickbleibende  Disposition  zu  Riickfallen  vonlie- 
bern.  Hier  ist  es  oft  noting,  die  China  noch  lange  Zeit  neh- 
men  zu  lassen,  zuweilen  nur  in  kleinen  Gaben,  allein,  oder 
in  Yerbindung  mit  auflosenden  diuretischen,  oder  mit  star- 
kenden  Mittcln,  namentlich  mit  Absinthium. 

Die  Art,  wie  die  China  in  Wechselfiebern  gegcben  vs  ird, 
ist  sehr  verschieden: 

a)  Thuefsink  und  Nasse  (Huf eland' s Journ.  d.  prakt. 
Heilk.  Bd.  XXXVIII.  St.  1.  S.  78.)  riethen  die  China  nur 
in  sehr  geringer  Menge  und  nur  kurz  vor  dem  zu  erwar- 
tenden  Fieberanfall  zu  reichen;  Nasse  gab  andertlialb  oder 
zwei  Drachmen  der  Binde  in  zwei  Thcilen,  die  cine  Iialfte 
eine  Slunde  vor  dem  Fieberanfall,  die  andere  in  dem  Augen- 
bbck,  inwelchem  dieKranken  das  erste  Frosteln  empfinden. 

Diese  Art  der  Anwendung  ist  indefs  nicht  so  sicher, 
wie  die  folgende. 

b ) Man  lafst  in  der  Apyrexie  zwischen  zwei  Fieberanfallen 
eine  grofsere,  aber  bestimmte  Menge  China  verbrauchen, 
eine  Unze  Pulv.  Cort.  Chinae  oder  noch  besser  acht  bis  z«dlf 
Gran  schwefelsaures  oder  salzsaures  Chinin.  Das  Pub  1 1 
der  Chinarinde  giebt  man  in  Form  einer  Lattwerge  mil  ge- 
wiirzhaften  oder  atherischen  Zusatzen,  namentlich  Pulv.  Cort. 
Cinnamom.  oder  Pulv.  Rad.  Serpentariae,  zu  einer  halbcn 
bis  ganzen  Drachme  alle  Stunden,  — das  Chinin  zu  zv\ei 
Gran  alle  zwei  Stunden  in  Pulver  oder  Pillenform. 

Van  Haven  empfiehlt  im  Anfangc  der  Apyrexie  grofse 
Gaben  der  China  zu  reichen,  und  diese  zu  vermindern,  je 
mehr  der  zu  erwartende  Fieberanfall  sich  nahert;  Voigtel 
das  Gegentheil,  eine  slarke  Gabc  kurz  vor  dem  Anfalle,  in 
der  Zwischenzeit  aber  nur  klcine  Gaben,  — die  Mehrzahl  der 
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praklischcn  Acrzte  wo  moglich  kurz  vor  clem  Anfalle  cine 
starkcre  Gabe  der  China. 

Aufser  den  alteren  bekannten  Chinarinden  will  neuer- 
dings  Brera  gegen  Wechselfieber  die  China  bicolorata  mit 
besonderm  Erfolg  angewendet  haben;  sie  soil  selbst  bei  in- 
flammatorischer  Complication  vcrtragen  werden,  sich  auch 
bei  perniciosen  Wechselfiebern  sehr  hiilfreich  erwiesen  ha- 
ben; eine  halbe  Unze  der  China  bicol.  soli  bei  Icichten  Fie- 
bern  zur  Beseitigung  des  Anfallcs  hinreichen,  und  nach  ihrcm 
Gebrauch  sehr  selten  Ruckfalle  des  Fiebers  vorgekommen 
sein.  (Risultamenti  ottenuti  nella  clinica  medica  dell  I.  R. 
Universita  di  Padova  dall’  amministrazione  di  una  China  bi- 
colorafa  per  la  cura  delie  febbri  accessionali  d’indole  perni- 
ciosa  da  L.  Brera.  Padova  1824.)  Mit  ahnlichcm  Gluck 
wollen  diese  Rinde  gegen  Wcchselticber  in  Italien  ange- 
wendet haben:  Ghirlanda , Lovadino , M.  Mandruzzaio,  L. 
Mascivera,  Mazzari  Mainer,  Ch.  Bruni,  G.  Ciotti,  G.  Sac- 
comani,  L.  A.  Zanatta,  G.  Guena.  In  Teulschland  wurde 
diese  Rinde  nur  wcnig  angewendet.  Die  Versuche,  welche 
in  Berlin  mit  dieser  Rinde  bei  Wechselfiebcrkranken  ange- 
stellt  wurden,  entsprachen  den  gehegten  Erwartungen  kei- 
ncsweges. 

Da  das  Chinin  nach  alien  Erfahrungen  so  sicher  wirkt 
und  dabei  den  Magen  so  wenig  beliistiget,  verdient  cs  von 
der  schwer  zu  verarbeitenden,  leicht  Magcndrticken  und 
andere  Beschwerden  verursachcnden  Form  des  Pul  vers  der 
Rinde  unstreitig  den  Vorzug.  — Bei  vorhandenem  Durch- 
fall  oder  grofser  Ncigung  dazu,  verbindet  man  es  gern  mit 
kleinen  Gaben  von  Tinct.  Thebaic.,  bei  krampfhaften  Com- 
plicationen  ebenfalls  mit  Tinct.  Theb.  oder  Castoreum. 

Die  Form  des  Decoct.  Cort.  Chinae,  leichter  zu  vcr- 
tragen, als  die  des  Pulvers,  hat  sich  gegen  Wechselfieber 
wcniger  hiilfreich  erwiesen. 

So  empfehlenswerth  indefs  das  Chinin  zur  Beseitigung 
der  Fieberanfalle  ist,  so  hat  doch  die  Erfahrung  gezeigt,  dal’s 
zur  Heilung  der  Disposition  und  zur  Sichcrung  gegen  Pviick- 
fjille  andere  Chinapraparate  wirksamer  und  passender  sind, 
— namentlich  die  Tinct.  Chinae  composita  mit  Tinct.  Ab- 
sinth. zu  gleichen  J.  heilen,  tiiglich  zweimal  zu  vicrzig  Tro- 
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pfen  mit  eincm  Efsloffcl  voll  Wcin,  — oder  ein  Infus.  Cort. 
Chinae  vinos. 

Auch  wenn  der  Anfall  dcs  Fiebers  ganz  verschwunden, 
mufs  noch  einige  Zcit  lang  der  innerc  Gebrauch  der  China- 
praparate  forlgeselzt  werden,  und  urn  so  mehr,  wenn  das 
Fieber  bereits  sclion  lange  gcdauert  hat,  die  Wilterung  sehr 
mwiinstig  ist,  oder  die  herrschende  Fieberepidemie  an  sicli 
sehr  geneigt  zu  Riickfailen  macht.  Man  lafst  dann  die  China- 
praparate  in  mafsigen  Gaben  fortsetzen  und  an  den,  beson- 
ders  zu  Riickfailen  geneigten  Tagen  in  slarkeren  Gaben 
nehmen,  bei  den  Febr.  interm,  quotid.  am  siebenten,  bei 
den  Febr.  tertianis  am  vicrzehnten  und  ein  und  zwanzig- 
sten  Tage. 

Wenn  die  China  nicht  innerlich  genommen  werden 
kann,  oder  der  innere  Gebrauch  in  aufserordentlich  hart- 
nackigcn  und  gefahrdrohenden  Fallen,  wo  alles  darauf  an- 
kommt,  die  Wiederkehr  dcs  Fieberanf alles  zu  verhindern, 
noch  kraftig  verstarkt  werden  soli,  dann  wendet  man  die 
China  auch  nufserlich  in  verschiedenen  Formen  an.  Man 
giebt  dann  eine  Abkochung  der  China  als  Klystir  mit  eincm 
Zusatz  von  Tinct.  Thebaic.,  oder  lafst  einen  Umschlag  von 
Pulv.  Cort.  Chinae,  Wasser  und  Wein  als  Gurlcl  tragen. 
In  Form  von  Klystircn  benutzten  die  China:  Baglivi,  Torti, 
Werlhof , van  Sivkten,  Bucliwald,  Lind,  Renaudin,  — als 
Umschlag  Rosenstein  an  sich  selbst  mit  gliicklichem  Eifolgc. 
SUebel  gebrauchte  gegen  Wechselfieber  bei  Kindern  Bader 
von  China  mit  Nutzen;  eine  Abkochung  von  drci  lfund 
Chinarinde  zu  einemBade  war  hinreichend,  urn  den  erwar- 
teten  Fieberanfall  zu  verhiiten.  (Stiebe/’s  kleme  Bcidage 
lur  Heilwissenschaft  1823.  S.  109.)  Auf  ahnliche  We»e 
wendete  Alexander  Fulsbader  von  China  an  (Ai elm  d.  prakt. 
HeUkunde  fur  Schlcsien.  Bd.  1.  St  1.  Nr.  3> 

Bei  Sauglingen,  welchc  an  Wechselfieber  ieiden,  em- 
pfiehlt  man  den  saugenden  Miittern  so  viel  China  innerlich 
zu  nehmen,  als  zur  Heilung  des  Fiebers  bei  Erwachsenen 
erfordert  wird.  ( Bran  in  Sammlung  auscrles.  Abhandl.  z. 
Gebr.  f.  prakt.  Aerzte.  Bd.  1.  St.  4.  S.  3/.) 

Bei  herrschendcn  Wechsclfieberepidemien,  und  bei 
glcichzeilig  vorhandener  sehr  ungiinsliger,  besonders  nafs- 
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kalter  V7itterung  hat  man  auch  die  China  innerlich  als 
Schutzmittel  gegen  das  Fieber  verordnet,  indefs  doch  mu’ 
in  sehr  leicht  zu  vcrtragenden  Formen. 

2)  Nervose  Fieber.  Angcwcndet  wird  hier  die  China 
nur  in  den  leichtesten  Formen,  in  Verbindung  mit  passen- 
den  fliichtigen  Mitteln,  und  zwar  in  folgenden  besondern 
Fallen: 

a)  Bei  der  einfachcn  Febr.  nervosa,  meist  erst  in  den 
spateren  Sladien  der  Krankheit,  bei  eincm  hohen  Grad  von 
Schwache,  in  Form  der  Abkochung  in  Yerbindung  mit  eincm 
In  fas.  l\ad.  Valerianae,  Serpentariae,  Angelicae,  Calami  aro- 
matic., Flor.  Arnic.,  mit  Wein,  Aether,  Campher,  — bei 
der  Febr.  nervosa  lenta  in  Form  des  Cliinin.  sulphuric. 

b)  Bei  faulig -ncrvosen  Fiebern,  als  Decoct.  Cort.  Chi- 
nac  in  Yerbindung  mit  anliseptisclien  Mitteln,  wic  Sauren 
(Schwefel-  und  Phosphorsaure),  Alaun,  Katechu,  Kino,  und 
atherischcn  Mitteln,  namenllich  Campher  und  Rad.  Serpen- 
tariae. 

c ) Bei  akuten  Ilaulausschlagen  maligner  Art,  narnent- 
lich  in  mehreren  Fallen  von  fauligcn  Pocken  und  bosartigem 
Scharlach,  besonders  wenn  letzleres  mit  brandiger  Angina 
verb  unden  ist.  Im  letztern  Fall  ist  China  innerlich  und  au- 
fserlich  indicirt.  (G.  E.  Kletten  de  varia  nialignitalis  ra- 
tione  in  febre  scarlatinosa.  1811.) 

3)  Chronische  Nervenkrankheiten.  Man  benulzt 
hier  die  China: 

a)  In  alien  den  Formen,  welche  nach  grofsem  Siiftevei- 
lust,  ubermiifsigen  korperlichen  oder  geisligen  Anstrengungen 
und  Aussclrvveifungen  enlstanden,  sich  auf  einen  hohen  Grad 
von  reiner  Nervenschwache  griinden,  — nervose  Hjpochon- 
drie,  selbst  Hjsterie,  allgemeine  Abspannung.  — Fmpfeh- 
lenswerth  ist  hier  die  Form  der  Tinktur  mit  Siiuren,  oder 
Iluchligen  atherischen  Mitteln,  namentlich  Aether. 

b)  Bei  Ncuralgien  oder  spasmodischen  Nervenaffektio- 
nen,  welche  mit  cinein  pcriodischen  Tjpus  erscheinen,  zu- 
weilen  als  Febr.  intermittens  larva t a,  zuweilen  abcr  auch  als 
reine  chronische  Nervenkrankheit,  namentlich  beim  Stick- 
husten,  periodisch  wiederkchrendem  Kopfweh,  Magcnkrampf, 
Gesichls-  oder  Zahnschmerz,  Kolik,  Brustkrampfen,  — hier 
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nach  Verschiedenheit  der  Falle  in  Verbindung  mit  Bella- 
donna, Opium,  Oleum  Cajeput.,  Ol.  animal.  Dippelii,  Asa 
foetida. 

4)  Passive  Profluvien,  welche  sicli  auf  Schwhche 
torpider  Art  griinden,  — bei  Blutfliissen,  besonders  Haemor- 
lhagia  uteri,  in  Verbindung  mit  Schwefelsaure,  Alaun  oder 
Ratanliia , — bei  Profluvien  seroser  Art  mit  Opium  uud 
schleimigen  Mitteln. 

5)  Abzehrungen,  Zehrkrankheiten,  besonders  wenn 
sie  nach  grofsem  Safteverlust  entstanden  oder  durch  noch  fort- 
dauernde  Profluvien  oder  Eiterabsonderung  unterlialten  wer- 
den,  — N ervQnschwindsucht,  Tabes  dorsalis,  Tabes  abdomi- 
nalis,  Exulcerationen  der  Nieren,  der  Blase,  stark  eiternde, 
alle  Krafle  absorbirende  Geschwiire  oderWunden,  Lungen- 
schwindsucht. 

In  alien  diesen  Fallen  passen  nur  die  leichteren  Prapa- 
rate  der  China,  das  Infus.  und  Decoct.  Cort.  Chinae,  Chinin. 
sulphuric.  Bei  Atrophia  oder  labes  abdominalis  der  Kin- 
der von  scrophulosen  Ursachen,  ist  das  Extr.  Chinae  frig, 
parat.  oder  das  Chinin.  sulphuric,  mit  dem  gleichzeitigen  Ge- 
brauch  von  Molken  oft  sehr  zu  empfehlcn,  — bei  Exulce- 
ration der  Blase  oder  der  Nieren  die  China  in  Verbindung 
mit  Herb.  Uv.  Ursi  und  balsamischen  Mitteln. 

In  der  Lungensucht  ist  die  China  contraindicirt  bei  Nei- 
gung  zu  Hamoptoe,  starken  Congestionen  nach  den  Lungen, 
einer  subinflammatorischen  Complication,  einem  trocknen, 
qualenden  Husten,  bei  Phthisis  pulrnon.  florida  und  tuber- 
culosa, — dagegen  indicirt  in  den  Forrnen  der  Phthisis  pi- 
luilosa  uud  exulcerata,  welche  nach  sehr  schwackenden  Ein- 
lliissen  entstanden,  namentlich  bei  Frauen  nach  zu  langcm 
Nahren  der  Kinder,  zur  Colliquatiou  geneigt,  dutch  sehi 
copioscn  und  leichten  Auswurf,  einen  hohen  Grad  xon 
allgemeincr  Schwache  torpider  Art  sich  auszeichnen.  Das 
Chinin  wird  hier  sehr  passend  in  Verbindung  mit  Herb.  Di- 
gitalis und  Sem.  Phellandrii,  oder  das  Decoct.  Cort.  Chinae 
mit  Bad.  Senegae  uud  Lichen.  Islandie.  gereicht.  (Joger 
de  cort.  Peruvian,  in  phlhisi  pulmonali  historia  ct  usu. 
Tubing.  1779.  Uhland  diss.  sislens  historian!  cort.  Peruv. 
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medico  - practicara  et  usum  e)us  in  phthisi  limitand.  Tu- 
bing. 1782.) 

b)  Dyskrasien  undKachexien  von  SclvwSche, — na- 
mentlick  Skropheln,  Rhachitis,  in  der  Form  des  Extr.  Chin, 
frig,  parat.  oder  des  Chinin.  sulphur,  in  Yerbindung  mil  aufld- 
senden  und  starkenden  Mitteln;  — ferner  mil  hydropischen 
Beschwerden  complicirte  Cachexien,  in  so  fern  sie  durch 
reine  Schwache  bedingt  werden,  — weniger  Cachexien  gich- 
tischer  oder  syphilitischer  Art. 

Dagegen  ist  sie  vor  alien  zu  empfehlcn  bei  scorbuti- 
schen  oder  fauligen  Dyskrasien,  — bei  scorbulischen  Ge- 
schwiiren,  Wasserkrebs,  Morbus  maculosus  Werlhoiii,  Faul- 
lieber,  — in  alien  diesen  Fallen  mit  passenden  antisepli- 
schen  Mitteln. 

7)  Brand,  brandige  Geschwiire,  Nekrose  und  Karies. 
Hier  ist  die  China  innerlich  und  aufserlich  indicirt;  — • in- 
nerlich  in  den  leicbt  vertraglichen  Formen  bei  Neigung  zum 
Durchfall  mit  Cort.  Cascarill.  und  Rad.  Columbo,  — bei 
krampfhafter  Complication  mit  Rad.  Valerianae,  Oleum  Ca- 
jeput,  Moschus,  — bei  vorwaltcnder  Geneigtheit  zu  Pu- 
trescens  mit  Alaun,  Mineralsauren,  Kino  und  Katechu. 

8)  Schwache  der  Verdauungswerkzeuge,  Mangel 
an  Appetit,  Neigung  zur  Saure  und  Verschleimung;  am  be- 
sten  ist  hier  die  Form  der  Tinktur,  namentlich  Tinct.  Chi- 
nae  compos,  in  Verbindung  mit  ahnlichen  Stomachicis. 

9)  Das  Stadium  der  Reconvalescens  nach  schwe^ 
ren  akuten  oder  chronischen  Krankheiten. 

Hier  hat  man  vor  alien  die  Natur  dcr  vorhcrgegange- 
nen  Krankheit  und  nachst  dieser  aufser  dcm  allgemeinen 
Schwachezustand,  das  oft  noch  fortdauernde  Lokalleiden  ein- 
zelner  Organe  zu  beriicksichtigen  und  alien  diesen  die  Form 
des  Praparats  der  China,  so  wie  die  Verbindung  desselbcn 
mit  enlsprcchcnden  Mitteln  anzupassen.  Sehr  empfehlens- 
werth  sind  hier  die  Infusa  oder  Tinkturen,  und  namentlich 
die  Inf.  vinosa  mit  gewiirzhaften,  die  erhohte  Sensibilitat 
beruhigenden,  oder  rein  starkenden  Mitteln  verbunden. 

Aeufserlich  ist  die  China  zwar  in  alien  den  Fallen  in- 
dicirt, wo  iiberhaupt  Amaro -adstringentia  passend  sind,  wird 
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aber  wegen  ihrer  Kostbarkeit  weniger,  als  Slmliche  inlandi- 
sche  zusammenzieliende  Mittel  benutzt.  Angewendet  hat 
man  die  China  in  Form  von  Pulver  oder  Abkochung  zu 
Umschlagen  (mitWein,  Weingeist  oder  Essig),  Einspritzun- 
gen  mid  Badern,  llieils  allein,  theils  in  Verb  indung  mit  dem 
innern  Gebrauch  der  China,  zur  Unterstiitzung  des  innern 
Gebrauchs  oder  ohne  diesen  bei  blofs  lokalen  Affektioncn, 
und  zwar  namentlich  in  folgenden  Fallen: 

1)  Bei  bosartigen,  fauligen  scorbutischen  Gcschwiiren, 
schlechtcn  Eiter  gebenden  Yerwundungen,  Mundfaule,  bran- 
diger  Braune,  Brand. 

2)  Schleim-  und  Blutfliissen  passiver  Art. 

3)  Bosartigen  oder  hartnackigen  Wechselfiebern  alsKIy- 
stir,  Umschlag  und  Bad.  (Yergl.  S.  516.) 

4)  Oertlicher  Erschlaffung,  Atonie,  anfangender  Lahmung, 
bei  bedeutenden  Quetschungen,  Incontinentia  urinae,  Impo- 
tenlia  virilis,  Pollutiones,  — in  Form  von  Umschlagen  auf 
das  Perinaeum  und  die  Genitalia. 

5)  Caries,  — bei  vorhandener  Caries,  in  Gestalt  weiniger 
Umsclilage,  aber  auch  zurYerhiitung  bevorstehenden  C.der 
Zahne,  und  bei  scorbutischem  Zahnfleisch  als  Zalinpulver  in 
Yerbindung  mit  Pidv.  Carbonis  Tiliae,  Almninis  und  Gummi 
Mjrrhae. 

6)  Schwache  der  Augen.  Beer  empfiehlt  zur  Bereitimg 
eines  starkenden  Augenweins,  cine  halbe  Unze  China  zu 
einem  Infusum  von  vierUnzen  rolhemWein,  um  sie  48  S tun- 
den  lang  digeriren  und  dann  die  Colatur  noch  mit  gleichen 
Thcilen  Wasser  vermischen  zu  lassen. 

7)  Schliefslich  mufs  ich  noch  der  neuerdings  angewen- 
dcten  Methode  gedenken,  Chinin  auf  wunde  Hautflachen 
zu  bringen,  um  dadurch  YVechselfieber  zu  heilcn. 

Kiirzlich  versuchte  Martin  zu  Narbonnc  echselfic- 
bcr  auf  diesc  Art  zu  hcilen,  und  der  Erfolg  war  iiber  aUe 
Envartung  gliicklich;  die  hartnackigslen  Wechselfieber  >vi- 
chen  dicser  Methode  endermique.  Das  Chinin  wurde  sehr 
rasch  rcsorbirt,  sobald  kein  Hindernifs  der  Resorption,  na- 
mentlich Entzundung  vorhanden  war.  Als  Pulver  aufgestreuet 
crregtc  das  Chinin  jedcsmal  cine  heflige  Entzundung,  und 
wirkte  dcshalb  weniger.  giuistig;  mit  Cerat  vcrmischt  und 
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angcwendet  unterblieben  dngegen  die  slflrcnden  Ncbcnwir- 
k ungen.  Yier  bis  seeks  Gran  pro  dosi  reichten  bin,  und 
nie  wurden  mehr  als  zwei  Gaben  angewendet.  (Revue  me- 
dicale  Francaise  et  etrangere.  1827.  Septembre.  p.  369). 

Auch  in  Teulscbland  ist  diese  Methode  wiederholt  ver- 
sucht  vvorden  und  zum  Tbeil  mit  ausgezeichnetem  Erfolg. 
Wesche  ( Val.  Jul.  Wesche  quaedam  de  Cbininio  praecipue 
de  externa  ejus  aplicatione.  diss.  inaug.  Bcrolini  1828)  er- 
zaklt  mehrere  Falle  von  kartnackigen  Wecbselficbern  wel- 
cbe  gliicklicb  durcb  diese  Melbode  gebcilt  wurden;  drei 
und  vier  Gran  scbwefels.  Cbinin  reiebten  bin  zur  Unter- 
driickung  von  dreitagigen  und  taglicben  Fiebcrn,  fiinf  und 
aebt  Gran  salzsaiu-cs  Cbinin  zur  Heilung  cines  einfachen  und 
doppelten  dreitagigen  Wechselfiebers.  — Die  Beobacblun- 
gen,  welcbe  Lehmann  mittbeilt,  ( F.  C.  H.  C.  Lehmann  ob~ 
servationes  quaedam  de  usu  externo  Chininii  et  muriatici  ct 
sulpburici.  diss.  inaug.  Berobni.  1828)  bcferlen  versebiedene 
llesultate.  Yon  aebt  Krankexr  bewabrte  sicb  bei  fiinf  diese 
Melbode  hiilfreich;  auf  eine  wunde  Flacbe  applicirt  erregte 
das  salzsaure  Cbinin  einen  beftigeren  Schmerz,  als  da?  sclnve- 
felsaure,  in  der  Heilkraft  beider  schien  jedoch  keine  wesent- 
licbe  Yerscbiedenheit  statt  zu  finden.  In  eincm  Falie  blieb 
der  eilfte  Anfall  eines  Quolidiantiebers  nach  zwcimaligcr 
Einrcibung  von  drei  Gran  salzsaurem  Cbinin  in  das  Zabn- 
fleiscb,  wiibrend  der  Apyrcxie,  aus.  O — n. 

CHINA  BRASILIENSIS.  S.  Cosmibuena. 

CHINA  CARIBAEA.  S.  Exostemma. 

CHINA  PITON.  S.  Exostemma. 

CHINA  s.  QUIN  A DO  CAMPO.  S.  Strychnos. 

CHINA  s.  QUINA  DA  SERRA.  S.  Rcmigia. 

CHININGA,  CH1NININCHA.  S.  Unona. 

CHINIUM,  CHININ1UM.  S.  China. 

CHINOVASAEURE.  S.  China. 

CIIIOCOCCA.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  natiir- 
licben  Ordnung  der  Rubiaceae  und  Linnes  Pentandria  Mo- 
nogynia.  Der  Kelch  klcin,  funfgezahnt;  die  Blumen  trichter- 
fdimig,  mit  Ixaucbiger  R.<jlire,  bartigem  Scblundc  und  zu- 
riickgeschlagenem  funftbeiligen  Saum.  Fiinf  in  der  Robre 
eingescldosscne  Staubfaden.  Die  Narbe  unzcrlhcilt.  Die 
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Beere  Mein,  fast  rund,  zusammengedrilckl,  mit  deni  Kclclie 
gekriint,  trocken  gcslreift,  zweifachrig,  zweisamig,  mit  fast 
runden,  zusamnaengedriickten  Samen. 

1)  Ch.anguifuga.  D.  Martins  Specim.  Mater,  med.  bra- 
siliens.  Monacli.  1824.  p.  17.  t.  9.  f.  20.  21.  Ein  Strauch, 
welcber  in  den  Urwaldern  Brasiliens,  besonders  in  dem  ost- 
lichen  Theile  der  Provinz  Minas  geraes  wild  wachst.  Er 
wild  6 — 10  Fufs  hocli  und  treibt  eine  Mcnge  Stauime  aus 
derWurzel.  Die  Blatter  sind  gestielt,  gegeniiberstehend,  ei- 
I'ormig,  ganzrandig,  mil  kurzen,  dicken,  abgcstuinpften  Neben- 
blattern.  Die  Bliiten  stelien  auf  zusammengesetzten,  lockern 
Trauben  in  den  Blattwinkeln ; auch  stchen  Blatter  zwiscben 
der  Blume.  Martins  sab  nur  die  Beeren  xnit  den  Kelchen. 
Die  Wurzel  dieses  Strauches  ist  unter  dem  Namen  Radix 
Caincae,  Cainanae,  Caninanae,  Cahincae,  Serpentariae  bra- 
siliensis  und  unter  den  portugiesischen  Namen  Raiz  crusa- 
dinba  (KreuzAVurzel),  Raiz  preta  (schwarze  Wurzel),  als 
ein  Arzneimittel  empfoblen  worden  und  auch  in  den  Dro- 
guenliandel  gekommen.  Die  Wurzel  ist  einen  Finger  dick, 
rund,  ziemlich  iistig  und  zwar  sperrig-astig,  die  Oberflache 
blasbraun,  glatt  oder  hockrig-runzlicbt,  die  Rinde  inncrbcb 
griin , das  Holz  zahe  und  weifslich,  der  Geruch  ist  unange- 
nehm,  besonders  der  von  der  frischen  Wurzel  ist  sehr  unan- 
genehm,  der  Gesclnnack  im  Anfange  kaffeeartig  naebber  ekel- 
baft  und  stechend.  Im  Vaterlande  bedient  man  sicb  dieser 
Wurzel  gegen  Scblangenbisse.  Sie  wurde,  da  sie  in  Europa 
als  Heilmittel  empfoblen  wurde,  von  mehreren  untersuebt. 
Noodt  und  v.  Sanien  fanden  darin:  apfelsaures  Emetin  mit 
bitterm,  kratzendem  Extraclivstoff,  eisengriinendem  Gerbstoff, 
zweierlei  Harze,  Cautschuck,  Bassorin,  Scbleimzucker,  Salz- 
mebl  und  Benzoesaure.  Eine  andre  Untersuchung  ist  a on 
Heylaiidt  unter  Pfaffs  Anleitung  gemaclit.  Er  fand:  Extiac- 
tivstoff  mit  Benzoesaure  in  kaltem  Wasser  unauflQfslich,  dun- 
kelbraunes  Harz,  gelbes  Ilarz,  Extractivstoff  mit  Benzoesaure 
in  kaltem  Wasser  auflofslich,  eine  eigenthiimlicbe  krystalli- 
sirbare  sauer  reagirende  Substanz,  Farbcstoff,  der  salzsaurcs 
Eisenoxyd  griin  farbt,  einen  schwach  adstringirenden  bittern 
Extractivstoff  und  Harz.  Aber  es  scheint  als  ob  Francois, 
Caventou  und  Pelletier  das  Ricbtige  gelroffen  haben.  Sie 
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sondcrten  nhmlich  den  bittern  Stoff  als  cine  eigenc  Saure 
ab,  welche  6ie  Caine  assure  nennen.  Sie  ist  krystallisch, 
lcifst  sich  nur  in  600  Theilen  Wasser  auf,  leicht  in  kochen- 
dem  Weingeist  und  krystallisirt  sich  daraus  beiin  Erkallen, 
reagirt  als  Saure;  in  Feuer  sublimirt  sie  sich  zum  Theil; 
von  Sauren  wild  sie  leicht  zersetzt,  selbst  kochende  Essig- 
saure  verwandclt  sie  in  eine  braune  nicht  bitter  schmck- 
kende  Gallerlc.  Sie  verbindet  sich  mit  Alkalien;  die  Ver- 
bindungen  sind  in  Alkohol  aufliifslich  und  durcli  eine  andre 
Saure  wild  die  Caincasaure  leicht  geschieden;  mit  Kalk 
machtsic  eine  neutrale  in  Wasser  leicht  auflofsliche  Verbin- 
dung,  itn  Ueberschusse  aber  eine  in  Wasser  unauflofsliche, 
dagegen  in  Weingeist  leicht  auflofsliche  Verbindung,  welche 
sich  aus  heifsem  Alkohol  beim  Erkalten  zum  Theil  in  grau- 
weifsen  alkalisch  rcagirenden  Flocken  ausscheidet  (Journ.  d. 
Pharmac.  16.  465.  Buchners  Repertor.  36.  263).  Man  sieht 
deutlich,  wie  dieser  Stoff  die  iibrigen  Untersucher  gclauscht 
hat,  und  wie  leicht  iiberhaupt  solche  Salzverbinduugen  als  AI- 
kaloide  anzusehen  sind.  Die  beste  Bcreitung  ist,  wenn  man 
ein  alkoholisches  Extract  aus  derWurzel  bereitet,  dieses  in 
Wasser  auflofst,  durcli  iiberflussigen  Kalk  die  Saure  nieder- 
scliliigt,  durch  Oxalsaure  sie  vom  Kalk  trennt,  und  nun 
durcli  heifsen  Alkohol  sie  auszieht.  Wenn  einige  Schrift- 
steller  Chiococca  racemosa  als  die  Multerpflanze  der  Cainca- 
wurzel  anfiiliren,  so  ist  dieses  blofs  eine  Verwechselung 
bcidcr  Arten. 

2)  Ch.  densifolia  Marl.  1.  c.  t.  6.  Der  Stamm  ist  baum- 
artig,  iistig,  8 — 10  Fufs  lioch;  die  Blatter  sind  eiformig,  et- 
was  herzformig,  spitz,  glatt;  die  Trauben  slehen  in  den 
Blallwinkeln  und  sind  einfach;  die  Blume  ist  aufgeblasen, 
trichterformig,  gelblichweifs  mit  einigen  purpurfarbuen  Strei- 
fen  im  Munde;  fiinf  sehr  haarige  Staubfaden.  Nach  Mar  this 
sind  die  Wurzeln  dieser  und  der  vorigen  Art  ganz  gleich; 
aucli  wendet  man  beide  in  Brasilicn  zu  densclbcn  Zwecken 
an,  namlich  als  ein  Mittel  gegen  den  Bifs  giftiger  Schlangen 
und  als  ein  harntreibendes  Mittel.  Diesc  Art  wachst  in  den 
grofsen  Waldern  der  Provinz  Bahia  in  Brasilien.  L — k. 

Wirkung.  Innerlich  gebraucht,  wirkt  die  Radix  Cain- 
cae  vorzugsweise  auf  die  Digestions-  und  Harnwcrkzcuge, 
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— drastisch,  aber  ohnc  Kolik  zu  erregcn  und  olme  sehr 
anzugrcifen , und  selir  diurctisch.  Ohue,  dais  sic  cine  be- 
sondere  emetische  Wirknng  besilzt,  erregt  sie  hauGg  Er- 
brechen,  und  wirkt  nach  Langsdorf  specifik  auf  das  Uterin- 
system,  die  Menstruation  befordernd. 

Man  giebt  die  Rad.  Caincae  als  Infusum  oder  Decoct. 
Hr.  Staats-Rath  von  Langsdorf  empfiehlt  ein  Infusum  von 
zwei  Drachmen  Wurzel  und  zwolf  Unzen  kochendem  XV  as- 
ser,  und  liifst  es  die  gauze  Nacht  digeriren,  — und  ein  De- 
coct von  zwei  Drachmen  der  Wurzel  mit  anderlhalb  Pfund 
Wasser  bis  zu  acht  Unzen  eingekocht,  um  davon  taglich 
drei  bis  vier  mal  2 Efsloffel  voll  zu  nehmen.  (Huf eland 
und  Osatin’s  Journ.  d.  p.  Heilk.  Bd.  LXII.  St.  2.  S.  130.  — 
v.  Froriep’s  Notizen.  Bd.  XII.  S.  111.) 

Aufscr  dicser  Form  hat  man  sie  in  Pulver  zu  10  bis 
30  Gran,  und  als  Tinktur  (Teinture  alcoolicpie  nach  Ri- 
chard’s Formular-  u.  Recepttaschenbuch.  182/.  S.  403.)  zu 
einer  bis  zwei  Drachmen  empfohlen.  (Journal  de  Chimie 
medicale.  1826.  Mai.  p.  239—242.) 

Die  Krankheiten,  gegen  welche  man  die  Rad.  Caincae 
empfiehlt,  sind  folgende: 

1)  Bcsonders  geruhmt  hat  man  sie  in  der  XV assersucht. 
Spitta  wendete  sie  in  einem  Falle  von  sehr  hartnackiger 
Wassersucht  in  Form  der  Abkochung  an  (zwei  Drachmen 
der  Wurzel  wurden  mit  vier  und  zwanzig  Unzen  XV  asser 
bis  acht  Unzen  eingekocht,  und  davon  am  ersten  lage 
3 Efsloffel,  an  den  folgenden  alle  2 Stunden  1 Efsloffel  ge- 
reicht).  Obgleich  die  Kranke  starb,  so  erwies  sich  dieses 
Mittcl  do cli  sehr  hiilfreich  gegen  die  vorhandene  XV  assei- 
sueht.  ( He  deer’s  literar.  Annalen.  Bd.  IV.  S.  396.)  Zwei 
Falle  von  XVassersucht,  in  welchen  sie  mil  gleicli  giinstigem 
Erfolg  angewendet  wurde,  theilt  Lowenstein  mit  (A.  8.  L'6- 
wensiein  dc  radicc  Caincae  ej usque  in  morbis  hydropicis 
virtute  diss.  inaug.  mod.  Berolini  1828.  8.). 

2)  Audi  gegen  Wiirmcr  hat  man  die  Rad.  Caincae  an- 
gewendet, allein  der  Erfolg,  welchen  man  darnach  bcobach- 
tet  hat,  ist  wohl  mehr  von  der  drastischen,  als  von  einer 
specifik  anthelmintischen  Wirknng  dersclben  abzuleitcn. 

3)  Mehr  dtirfle  sie  bei  Anomalicn  der  Menstruation,  und 
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Sfockungen  im  Ulerinsystem  von  Schwiiche  torpider  Art  an- 
wendbar  scin. 

4)  Bei  schwachen,  tiberreizten  Nerven  und  hysterischen 
Zufallen  soil  sie  sich  als  nervensliirkendes  Mittel  bewahrt 
haben. 

5)  Dafs  sie  sich  sehr  hiilfreich  gegen  Schlangenbifs  be- 
weiset,  versichern  Martins,  Langsdorff  und  Eschwege. 

6)  Dafs  sie  auch  wirksam  gegen  rheumatische  Leiden 

sei,  erzahlt  Patrick  Browne.  O — n. 

CHIRAGRA.  Die  Gicht  an  den  Handen,  besonders 
den  Handgelenken.  S.  Arthritis.  H — d. 

CHIRARTHROCACE  (von  yeiQ,  manus,  ciqBqov,  arti - 
cuius,  u.  xtxxvs,  malus,  Knochenverderbnifs  der  Hand- 
gelenke).  Dieses  Uebel  zeigt  sich  vorziiglich  bei  Kindern 
bis  zum  Alter  der  Pubertat,  und  greift  namentlich  die  Kno- 
chen  der  Mittelhand  und  der  hintern  Gelenkc  der  Finger 
an;  die  vordern  sollen  nach  Lent  in  s Bchauptung  davon  ver- 
schont  bleiben,  was  aber  doch  wohl  seine  Ausnahmen  ha- 
ben mdchte.  Anfangs  zeigt  sich  cine  vollig  umschriebene, 
kleine,  allmahbg  immer  zunehmende,  weifsliche  Geschwulst, 
die  gespannt,  elastisch  anzufiihlen  ist,  und  selbst  beim  Driik- 
ken  auf  dieselbe,  keinen  sonderlichen  Schmerz  verursacht; 
auch  erhalten  die  ergriffenen  Gelenke  lange  Zeit  noch  ihre 
Beweglichkeit.  Nach  kiirzerer  oder  liingerer  Dauer  wird 
die  Stellc  schmerzhaft,  braunrothlich,  und  bricht  endlich  an 
einem  vorher  weifslich  gewordenen  Punctc  auf.  Es  bildet 
sich  nun  einc  wahre  Fistel,  wrelche  oft  lange  Zeit  hindurch, 
einc  stinkende,  jauchigte  Materie  von  sich  giebt,  che  sie  bis 
auf  den  Knochen  selbst  dringt,  der  nun  aufzuschwellen  und 
carios  zu  werden  anfangt. 

Die  Yorhersage  dieses  Uebels  betreffend,  so  ist  sol- 
ches,  als  ortlichc  Krankheit  belrachtet,  niclit  gefahrlich,  son- 
dern  nur  insofern  demselbcn  einc  Ursache  zum  Grunde  liegt, 
welche  das  Individuum  liaufig,  iiber  kurz  oder  ban",  von 
Schwindsucht  aufreibt.  Es  ist  diese  namlich  jene  un"ltick- 
liche  Anlagc,  bei  den  Aerzten  unter  dem  Namen  der°scro- 
phulosen  Dyscrasic  bekannt,  welche  indefs  oft,  w'eun  das 
Kind  zu  den  Jahren  der  Pubertat  gelangt,  durch  eigene 
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Hcilkraft  dcr  Natar  beseiligt,  und  somit  auch  das  Orlliche 
Uebcl  geheilt  wild.  Gewohnlich  aber  sondcrn  sich  sclion 
friiher  Si  tick  e des  affizirten  Knochcns  ab,  (auch  wohl  gauze 
Phalange  gehen  verloren)  und  die  Heiiung  geht  alsdann  ent- 
wedcr  gliicklich  vor  sich,  mil  Hintcrlassung  einer  eingedriick- 
ten,  diffonnen  Narbe,  oder  das  Kind  wild  nun  formlich 
hecktisch,  und  endet  so  in  kurzer  Zeit  sein  Leben;  oft  zieht 
sich  die  Krankheit  noch  mehrere  Jahre  hin. 

Die  Behandlung  dieses  Uebels  zerfallt  in  die  allge- 
m eine  und  ortlich e.  Zu  jener  gehoren  alle  dieMiltel,  welche 
in  Scropheln  nut  Nutzen  angewandt  werden,  denen  ich  den 
bisher  noch  eb en  nicht  haufi g versuchten  Liquor  c u p r i a m- 
monio  muriatici,  oder  die  sogenannte  Aqua  antimias- 
matica,  beifiige,  von  deren  Anwendung  ich  selbst  in  einem 
Falle  vortreffliche  Wirkung  sahe.  Man  reiche  dasselbe  tag- 
lich  2 — 3 Mai  zu  einem  halben  bis  ganzen  Theeloffel.  — 
(Salzb.  med.-chir.  Zeit.  v.  J.  1818.  No.  31  u.  32.  S.  92  96 

u.  107  — 112.  — v.  Crafe's  u.  v.  Walther's  J.  f.  Chirurg.  u. 
Augenheilk.  B.  1.  Heft  4.  S.  733  u.  s.  w.  u.  B.  "VII.  Hft.  2. 
S.  268  u.  s.  w.  — Buchners  Repcrtor.  d.  Pharmaz.  B. All. 
S.  145  u.  s.  w.)  Was  die  ortliche  Behandlung  belrifft,  so 
kann  man  Anfangs,  sobald  die  Krankheit  erkannt  wird,  da 
die  Geschwulst  sich  noch  nicht  gebildet  hat,  einen  Versuch 
mit  der  Einreibung  der  Mercurialsalbe  machen.  — Bei 
sclion  entstandener  Geschwulst,  besonders  wenn  schon  ein 
schmerzliaftes  Gefiihl  in  derselben  sich  eingestcllt,  mufs  man 
die  Oeffnung  derselben  moglichst  bald  zu  befordern  suchen, 
und  das  Geschwiir  Anfangs  nicht  zu  rcizend  behandeln. 
Umschliige  von  Leinsaamenmehl  in  Form  eines  Breies, 
einen  Decoct  der  Klettenwurzel  u.  dgl.  sind  hicr  ange- 
zeigt.  Sollte  das  Geschwiir  zu  unrein  werden,  so  bedient 
man  sich  mit  Nutzen  des  rothen  Quecksilberpracipi- 
tats  und  selbst  der  oben erwcihnten  Aqua  antimiasm,  beim 
Verbande.  Gohlis  will  in  solchen  Fallen  folgcndes  Pulver: 
Rep.  Pulv.  rad.  rhei,  Pulv.  carbon.  ^ G- , auch  wohl 
das  Kohl  en  pulver  allein,  mit  gutem  Erfolg  eingestreut 
hab  en ; d ariib  er  ein  E m p 1 a s t r.  a d h a e s i v.  und  Aus wasch  en 
des  Geschwiirs  mit  einem  Inf  us.  Scordii  bei  erneuertem 
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Verbande.  Zum  Aussprilzen  bedient  sich  derselbe  eines  In- 
fus.  malv.  und  scord.  zu  gleichen  Theilen.  In  andern 
Fallen  passen  mehr  zusammenziehende  Einspritzungen  von 
Eichenrinde,  Weidenrinde,  der  China,  der  Radix 
C ala  m.,  Herb.  Sabin  a e,  Cort.  nucis  Jugland.  u.  dgl. 
1st  das  Geschwiir  mit  schwaimnichten  Auswiichsen  besetzt,  so 
mufs  man  Zuflucht  zu  mehr  atzenden  Mitteln  nehmen.  Yon 
der  Art  sind:  der  Liqu.  cxfoliat.  Bcllostii,  die  Tinct. 
Myrrh.  Euphorbii,  die  Aqu.  phagad.,  die  verdiinn- 
ten  Min eralsauren  u.  s.  w.  1st  der  Ausflufs  der  Jauche 
sehr  betrachtlich,  und  von  einem  iibcln  Geruche,  oder  der 
Knochen  schwammicht,  so  ist  das  gliihcnde  Eisen  das 
beste  Mittel  um  das  Geschwiir  zu  trocknen.  Selten  sind 
die  Ftille,  wo  man  den  ergriffenen  Theil  mittelst  der  Am- 
putation wegnehmen  mufs. 

Aufser  den  verschiedenen  Handbiichcrn  der  Chirurgie 
beiAbhandl.  der  Knochenkrankh.,  gehorcn  hierher  die 
mancherlei  Schriften  iiber  Kinderkrankheiten,  von  de- 
nen  ich  hier  nur  einige  neuere  nahmhaft  machen  will,  nam- 
lich  die  von  Armstrong , Mellins,  Girtanner,  Struve,  Cham - 
bon,  John,  Hecker,  Plenk,  Boer,  Henlce  u.  s.  w.  Gii  — r. 

CHIRAYITA.  S.  Gentiana. 

CH1ROMAN  IIA.  Die  Kunst  aus  den  Handen  wahr- 
zusagen;  ehedem  sehr  betrieben,  jetzt  als  Aberglaube  ver- 
gessen,  und  den  Zigeunern  xiberlassen.  II  — d. 

CH1ROMETER.  Um  das  Verhaltnifs  und  die  Durch- 
messer  der  Hand  des  angehenden  Geburtshclfers  zu  erforschen, 
zugleich  aber,  um  als  ein  Mittel  zu  der  Einubung  des  ko- 
nischen  Zusammenfaltens  der  Hand  zu  dienen,  gab  F.  B. 
Osiander  Cylinder  von  Metall  oder  Holz  an,  welche  zwei 
und  einen  halben  Zoll  im  Lichten  des  Canales  betrugen  und 
von  dem  Erfinder  Chirometer,  Handmesser,  genannt  wur- 
den.  A.E.v.  Siebold  gab  diesem  Werkzeuge  einen  Ueber- 
zug  von  weichem  YFildleder,  nachdem  er  soviel  von  der 
Wand  des  Cylinders  abgenommen  hatte,  als  die  Dicke  des 
Leders  betrug,  wodurch  der  Gebrauch  betrachtlich  erleich- 
tert  und  die  Ucbung  im  Zusammcnfalten  der  Hand  auf  lan- 
gere  Zeit  ertragcn  werden  konnte.  — Unter  den  nothwen- 
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digen  Eigenschaften  des  Geburtshelfcrs  ist  cine  tier  wichtigeren 
eiue  schlanke  oder  wenigstcns  sehr  bewegliclie  und  leicht 
zusammenzufaltende  Hand,  und  daher  ist  diese  Vorrichtung 
von  Nulzen,  da  sie  eines  Theils  dazu  dicnt,  den  Geburts- 
helfer  das  Maafs  seiner  Hand  kennen  zu  lernen,  anderen 
Theils  aber  bei  wiederholtem  Gebrauche  eine  sehr  niitzliche 
Uebung  abgiebt,  um  die  Hand  daran  zu  gewohncn,  sich  zu 
dem  nidglichst  geringen  Urafange  zusammenzufalten.  — Da 
nun  eine  mannliche  konisch  zusammengefaltete  Hand  von 
mittlerer  Grofse  und  Beweglichkeit  in  ihrem  grofsten  Quer- 
durchmesser  2,|  bis  2f  Zoll  betragt,  so  wild  dieselbe  entwe- 
der  mit  Leichtigkeit  oder  etwas  gezwungen,  je  nach  ihrer 
Beweglichkeit,  in  den  Cylinder  eindringcn.  Grofsere  Hande 
werden  entweder  xuit  grofser  Schwierigkeit  und  erst  nach 
langerer  Zeit,  oder  auch  gar  nicht  in  den  Chirometer  einge- 
fiihrt  werden  kounen,  und  in  dem  ersten  Falle  ist  fortge- 
setzte  Einiibung,  in  dem  letzten  Falle  ganzliches  Abstehen 
von  der  geburtshiilflichen  Praxis  zu  empfehlen. 

Lit.  Stark’s  Archiv  filr  die  Geburlsliiilfe  u.  S.  W.  B.  VI.  St.  4.  S.  668. 

A.  E.  v.  Siebold’s  Lucina  u.  s,  w.  Bd.  I.  St.  I.  S.  102,  B h. 

CHIRON,  ein  griechischer  Heros  aus  der  Zeit  des  Ar- 
gonautenzuges  (1263),  als  Arzt  und  Lehrer  vieler  jtingeren 
Heroen  hochbcriihmt.  Die  Fabel  giebt  ihm  eine  Grotte  des 
Berges  Pelion  in  Thessalien  zum  Wohnsitz,  stellt  ihn  als 
Centauren  vor,  und  maclit  ihn  zum  Meister  aller  Kiinste, 
welch e bei  Volkern  in  ihrer  Kindheit  aufzukeimen  pflegen, 
vornehmbch  aber  zum  Erfmder  der  Chirurgie.  In  dieser 
Bcziehung  nannte  man  ein  hartnackiges  Fufsgeschwitr,  dcs- 
sen  Beschreibung  Celsus  giebt,  das  Chiromschc,  wahr- 
scheinlich  deshalb,  weil  er  durch  ein  durch  Verletzung  nut 
einem  Giftpfeil  des  Iieraldes  enistandenes  Geschwur  seinen 
Tod  fand.  Die  Krauternamen  Chironia,  Centaurea,  Centau- 
Tiutn,  Panaces  Chironium  erhielten  bei  den  Alten  ebenfalls 
sein  Andenken,  und  sind  zum  Theil  in  die  neuere  Botanik 
iibergegangen.  Lebcndig  und  geistvoll,  wie  die  naturliclie 
Heilkunde  der  iiltesten  Griechen  war,  so  kniipfen  sich  auch  an 

diesen  Heros,  den  Lehrer  des  Aesculap  viele  sinnige  Erinne- 

rungen, 


Chironia.  Chirotheca. 


529 


rungen,  welche  jedoch  weniger  Gegenstand  der  Geschichte, 
als  der  Mythologie  sind.  Nach  seinem  Tode  genofs  er  in 
Thessalien  gotlliche  Yerehrung,  und  dio  altesten  griechischeu 
Dichterwerke  sind  voll  seines  Lobes. 

(Yergl.  d.  Verf.  Gescliiclite  der  lleilkunde,  Bd.  I.  S,  46.  f.)  H — r. 

CHIRONIA.  S.  Erythraea. 

CHIRONIUM  ULCUS.  S.  Geschwiir. 

CHIROPELVIMETER.  S.  Beckenmesser. 

CHIROTHECA,  Panzerhandschuh,  die  zur  Einwick- 
Iung  eines,  oder  ruehrerer,  ja  aller  Finger,  bestimmte  Binde. 

Sie  zerfallt  nacli  Yerschiedenheit  des  genannten  Zwek- 
kes  in  die  Chirotheca  incomplete  und  Chirotheca  cornpleta. 

Die  erstere,  Chirotheca  incomplete,  chirotheca  dimidia, 
fascia  digitalis  wird  mittelst  einer  2 — 3 elligen,  einen  Zoll 
breiten,  einkopfigen  Binde  folgendermafsen  angelegt.  Man 
macht  zuerst  um  das  Handgeienk  von  innen  nach  aufsen 
einige  Cirkeltouren,  gelit  dann  schrag  iiber  den  Handriicken 
hinweg,  zwischen  Daumen  und  Zcigefinger  durch,  um  die 
erste  Phalange  des  letztern  lierum,  wieder  nach  dem  Riik- 
ken  der  Hand  und  iiber  diesen  hinweg,  so  dafs  durch  Kreu- 
zung  der  Gange  iiber  dem  Metacarpalgelenk  des  Zeigefin- 
gers  eine  Spica  gebildet  wird.  Diese  Touren  wiederholt  man 
so  oft  als  noting,  geht  dann  nach  dem  Handgeienk  zuriick, 
und  befestigt  die  Binde  durch  einige  Cirkellouren  um  dieses. 

Diese  Binde  wurde  friiher  empfohlen,  nach  Luxationen 
der  ersten  Phalange,  auch  zur  Yereinigung  von  YVunden 
des  Riickens  des  Fingers  oder  der  Hand;  da  sie  jedoch  ih- 
rem  Zwecke  nicht  entspricht,  so  ist  sie  liingst  durch  andere 
Mittel  ersetzt  worden. 

Zur  Chirotheca  cornpleta  nimmt  man  eine,  nach  Maafs- 
gabe  der  einzuwickelnden  Finger  3 bis  4 Ellen  lange,  1 Zoll 
breite,  einkopfige  Binde,  macht  erst  einige  Cirkeltouren  um 
das  Handgeienk,  geht  dann  schrag  iiber  die  Yola  manus 
nach  dem  kranken  Finger  bin,  umgiebt  diesen  von  der  YVurzel 
bis  zur  Spilze  mit  Hobeltouren,  geht  mit  solchen  wieder  zu- 
riick  iiber  den  Handriicken  nach  der  Handwurzel  und  wie- 
derholt die  beschriebenen  Touren  an  so  vielen  Fingern,  als 
es  erforderlich  ist. 

Med.  cliir.  Encj'cl.  VII.  Bd. 
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Man  benutzt  diese  Bincle  Lei  Ycrlclzungen  mehrerer 
Finger  auf  einmal,  Yerbrennungen  dersclbcn  u.  s.  w.;  auch 
ist  sie  cine  bequeme  Art  von  Einwicklung  bei  verscluedenen 
Gelegenheiten,  wie  clenn  auch  Theden  sie  zu  tlen,  nach  ihm 
benannten  Einwickelungen  umgeandert  hat.  S — r. 

CHIRRHEUMA  (von  %dQ  manus,  und  Qevfia  fluxus.) 
Rheumatism  us  der  Hand.  Diese  Krankheit  hat  in  ihren 
Erscheinungen  grofse  Aehnlichkcit  mit  derjenigen,  welch e bei 
den  Schriftstellern  unter  dem  Namcn  Chiragra,  Handgicht, 
vorkommt,  und  es  ist  schwer,  hier  eine  geniigende  Diagnose 
aufzustellen,  so  wie  iiberhaupt  rheumatische  und  gichlische 
Affeclionen , riicksichtlieh  ihrer  Symptome,  sehr  schwer  zu 
unterscheiden  sind  (m.  s.  die  Art.  Arthritis  u.  Rheumat.), 
welches  aber  auf  die  Behandlung  eben  keinen  sonderlichen 
Einflufs  hat,  da  die  Ursachcn  beider  Krankhcitsformen,  hau- 
fig  zusamm enfallen.  Allgemeine  Krankheitsconstitulion  und 
die  besondere  Anlage  des  Iudividuums,  verb  unden  mit  ei- 
nem  gciibten  practischen  Blick  des  Arztes,  liclfen  hier  noch 
am  besten  aus. 

Es  fangt  dieses  Uebel  mit  reifsenden  Schmerzen  in  der 
Hand,  und  selbst,  wie  in  der  Gicht,  in  den  Gelenken  der- 
selben  an,  deren  bahl  eine  mehr  odcr  weniger  heifse  Ge- 
schwulst  nachfolgt,  die  auch  hier,  wie  in  der  Gicht,  die  Ge- 
lenke  angreift,  und  selbst  dann  noch  langere  Zeit  fortdauert. 
wenn  der  Schmerz  verschwunden  ist.  Ob  die  Behauptung 
gegriindet  sei,  dafs,  wie  mehrere  Aerzte  sagen,  die  Flache 
der  Hand  stets  von  rheumatischen  Affeclionen  verscliont 
bleibe,  wahrend  der  Plallfufs  haufig  davon  ergriffen  werde, 
glaube  ich,  zufolge  meiner  eigenen  Beobachtungen,  in  Zwei- 
fel  ziehen  zu  miissen. — Diese  Geschwulst,  welche  sich  den 
rheumatischen  Schmerzen  der  Hand  zugesellt,  ist  hart,  ge- 
spannt,  und  gewohnlich  rother  als  die  iibrige  Haut;  auch 
die  Driisen  unter  den  Armen  und  am  Halse,  nehmen,  mit- 
telst  der  dahiu  fiihrenden  Saugadern,  hieran  Thcil,  welche 
ebenfalls  aufschwellen,  und  so  lange  in  diesem  Zustande 
bleiben,  als  der  Rheumatismus  der  Hand  dauert.  Steigt  das 
Uebel  zu  einem  hohen  Grade,  so  entstehen  Krampfe  und 
Ziltern  der  Hand,  ein  Klopfen  und  Palpilion  in  derselben, 
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die  sich  oft  bis  zu  einem  wahren  Tetanus  steigern.  — Der 
ganze  Organismus  nirnmt  alsdann  daran  Theil;  es  bildet  sich 
das  sogenannte  rheumatische  Fiebcr  aus,  und  die  Hand  ver- 
liert  ihre  Beweglichkeit  auf  langere  odcr  kiirzere  Zeit,  die 
sich  aber  nach  Beendigung  des  Anfalls  wieder  herstellt,  — 
Die  Entscheidung  geschieht  haufig  durch  Exantheme,  die 
bald  den  Frieseln,  bald  der  Kratze,  bald  den  Elechten  ahn- 
lich  sind.  Bei  Offerer  Wiederkclir  desUebels,  entstehen  oft 
hartnackige  Geschwiire  und  selbst  Caries  der  Handknochen 
kann  in  seltenen  Fallen  die  endliche  Folge  davon  sein. 

Hinsichtlich  des  Ursachlichen  dieses  Ueb els,  so  kom- 
men  bier  alle  jene  Momente  in  Betrachtung,  wclche  den 
Rheumatism  us  im  Allgemeinen  herbeifiihren,  wohin  nament- 
lich  Erkaltung,  zuriickgetretene  Exantheme,  Unterdriickung 
gewisser  Ausleerungen  u.  s.  w.  gehoren,  besonders  bei  vor- 
handener  Pradisposition,  wie  dies  gewohnlich  bei  Personen 
von  hjpochondrischer  und  hjsterischer  Constitution,  der 
Fall  ist. 

Die  allgemeine  sowohl,  als  Ortliche  Behandlung 
dieses  Uebels,  richtet  sich  nach  der  besondern  Natur  des- 
selben,  ob  solches  acut,  oder  chronisch,  fieberlos, 
oder  mit  Fieber  verbunden,  einfach,  oder  mit  andern 
Krankheitszustanden  zusammengesetzt  ist.  (Man  s.  den 
Artikel:  Rheumatismus.) 

Man  vergleiche  die  verschiedenen  Lehrbiichcr  der  spe- 
ziellen  Therapie,  Kap.:  Rheumatismus,  und  diejenigen 
Schriftsteller,  welche  diesen  Gegenstand  abgehandelt,  als: 
Wilson,  Fowler,  Theden,  Latour , Baer,  Meyer,  Cadet  de 
Vanx  u.  s.  w.  Gu  — r. 

CHIRURGIA.  Den  Begriff  des  Wortcs  Chirurgie,  um- 
fassend,  bestimmt  und  zeitgemafs  zu  entwickcln,  ist  nicht  so 
leicht,  als  es  auf  den  ersten  Anblick  scheinen  durfte.  Man 
beziche  sich  auf  den  bekannten  Hippocratischen  Aphorismus* 
„ Was  Mittel  nicht  heilen,  heilt  das  Messer,  was  dieses  nicht 
heilt,  heilt  das  Feuer  u.  s.  w.,”  (Hippocrat.  Opera  ed.  Kiihn 
1 ..  III.  p.  768.  ,,  Oxoaa  (pcco paxcc  ovx  hjTeci  (jiS)jgog  irjrcti, 

doa  aidrjQog  ovx,  iijrca  uvq  lijrat,  oaa  Ss  tivq  ovx  lijrca, 
rccvTci  x<?v  vofti&v  dvicctcc”)  und  halte  diesen  fur  eine  De- 
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finition  der  Chirurgie,  so  wil  d der  Umsiclitige  zwar  die  Ge- 
drangtheit  dcs  Satzes  anerkennen,  die  Einseitigkeit  desselben 
jedoch  nicht  iibersehen;  — man  sprechc  mit  Celsus : ,,  Ter- 
tia  pars  inedicinae  est,  quae  maim  medetur,  yEiQOVQyiy.y-, 
(ed.  Kraus  p.  3.)  ea  non  quidem  medicamenta,  alqne  ric- 
tus raiionem  omittit , sed  manu  tamen  plurimum  praestai" 
(ed.  Kraus  p.  405),  so  wird  man  die  Eleganz  der  Sprache 
und  der  Exposition  zwar  nicht  vermissen,  allein  die  rein 
mechanische  Erklarung  doch  nicht  gut  heifsen;  — man  de- 
finire  die  Chirurgie  durch  das  Bekannte  „quod  in  therapia 
mechanicum,”  so  wird  man  hierdurch  zwar  den  Beifall  pe- 
dantischer  Mediker,  aber  keineswegs  die  Billigung  unpar- 
theiischer  Heilkiinstler  erlangen;  — man  iibersetze  endlich 
„Chirurgie  mit  dem  Worte”  „Wundarzneikunst,”  so  wrird 
man  zwar  eingestehen,  dafs  ein  wichtiger  Theil  der  Chirurgie 
in  der  Behandlung  von  Wunden  besteht,  dafs  jedoch  das 
Wort  Wundarzneikunde  durchaus  nicht  den  Begriff  Chirur- 
gie umfassend  ersetzt. 

Die  Chirurgie  unserer  Zeit  hat  nirgends  ein  gegen  die 
Medicin  geschlossenes  und  vermarktes  Gebiet;  sie  steht  iiber- 
all  im  lebendigsten  Zusammenhange  mit  derselben,  mid  es 
ist,  um  mis  derWorte  eines  beriihmten  Arztes  undWund- 
arztes  (S.  d.  Einleitung  zum  Journale  fiir  die  Chirurgie  und 
Augenheilkunde  von  v.  Grafe  und  v.  Walther.  B.  I.  St.  I. 
Berlin  1S20  in  8.)  unserer  Tage  zu  bedienen,  durch  keine 
dialektische  Kiinstelei  cine  logisch-richlige  Theilung  des  wis- 
senschaftlichen  Gebietes  der  Medicin  und  Chirurgie,  „und 
durch  keine  polizeiliche  Verordnung  eine  gedeihliche  Tren- 
nung  des  arztlichen  und  chirurgischen  Geschafts  zu  Sfande 
zu  bringen,”  Der  Gegensatz  der  Medicin  und  Chirurgie  ist 
ein  organisch-gebildeter,  — wie  im  lebenden  Organismus 
zwei  Organe  mit  einander  verb unden  sind,  jedes  fiir  sich 
lebend  und  bestehend,  und  doch  nur  in  dem  andern  le- 
bend  und  durch  dieses  bestehend;  — so  ist  auch  das  Ver- 
hallnifs  der  Medizin  und  Chirurgie,  daher  man  mit  eben  so 
grofeem  Rechte  von  ciner  medicinischen  Chirurgie,  als 
eincr  chirurgischen  Medicin  sprechen  kann. 

Ware  die  Chirurgie  wirklich  nur  das,  was  dio  Alten 
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von  ihr  hielten,  nSmlich:  ein  leichtes,  nur  geringe  Gelstes- 
kraft  erforderndes  Geschalt,  whre  das  Object  derselben  niclits, 
als  eine  leblose  Maschine,  die  von  Zeit  zu  Zeit  ausgebcssert 
und  geordnet  werden  mhchte,  ja  dann  verdiente  sie  das 
Loos  eines  Handwerkes,  -Welches  sie  frtiher  in  fast  alien 
Landern  erfuhr,  jetzt  nur  noch  in  einzelnen  kleinen  Staaten 
triigt;  — allein  das  Object  der  Chirurgie  isl — der  uiensch- 
liche  Korper  — ein  organisch-gegliederter  Leib,  dcssen  or- 
ganisch-bildende,  dynamisch-vitale,  und  psychische  Reaction 
gegen  einen  mechanischen  Eingriff  in  seine  rein  sanatische 
Sphare  nie  ausbleibt  — und  wer  vermag  es  nun  die  ganze 
Reihefolge  dieser  zura  Theil  krankhaflen,  zum  Theil  als  lieil- 
same  Naturbeslrebungen  zu  wiirdigenden  Reactionen  gehO- 
rig  zu  leiten,  und  ihnen  eine  zum  Ziele  der  Heilung  fiihrende 
Richtung  zu  geben? — Wer  tkut  dieses?  Der Wundarzt. — 
Aber  vermochte  er  dieses,  wenn  cr  nicht  auch  ein  vollkomm- 
ner  Arzt  ware?  Gewifs  nein.  — Sonach  ist  und  bieibt  die 
Chirurgie  zwar  ein  Theil  der  Medicin,  d.  In  der  gesammten 
Heilkunst,  kann  jcdoch  nie  durch  ein  pedantisches  Gesetz 
eingeschrankt,  oder  in  ihrer  Ausubung  auf  ein  beschranktes 
Gebiet  gewiesen  werden,  denn  die  wahre  Chirurgie  hort  nie 
auf,  ein  wesenthcher  Theil  der  Mcdecin  zu  sein,  indem  sie 
es  sowohl  mit  Krankheiten  der  Mischung  als  der  Form 
zu  tliun  hat. 

Seit  langerer  Zeit  hat  man  deshalb  die  Chirurgie  in 
zwei  Abtheilungen  gebracht,  — namlich  in  einen  sogenann- 
ten  medicinischen,  und  in  einen  manuellen  Theil.  — 
Der  medicinische,  die  sogenannte  Chirurgia  medica,  um- 
fafst  die  Behandlung  chirurgischer  Krankheiten  durch  die 
Pharmakodynamik;  dagegen  der  zweite  Theil,  die  Chi- 
rurgia manualis  et  instrumentalis  die  Cur  chirurgischer  Krank- 
heiten durch  mechanisch  wirkende  Mittel,  umfafst  eine  Be- 
handlungsart  und  Eintheilungsweise  der  Chirurgie  die  sich 
weder  wissenschaftlich,  noch  practisch  nach  den  cben  aus- 
gesprochenen  Grundsatzen  vertheidigcn,  oder  durchfiihren 
lafst.  — Vergcssen  wir  jedoch  nicht,  dafs  es  sich  bier  nicht 
um  Meinungcn,  sondern  urn  Thalsachcn  handelt. 

Die  Chirurgia  medica  ist  nichts  anderes  als  ein  wichli- 
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ger  Thcil  der  Medicln,  denn  sie  enthalt  die  allgemeine  und 
specielle  Pathologie  und  Therapie  der  chirurgischen  Krank- 
heiten;  die  Chirurgia  manualis  et  instrum  entails  ist  dagegen 
streng  genommen  ein  Tlieil  der  grofsen  Lehre  von  der  so- 
genannten  Materia  medica,  namlich  die  von  den  mechani- 
schen  Heilraitteln. 

Man  trennt  in  der  Chirurgia  instrum entalis  die  Band a- 
genlehre  oder  Desmologia  (v.  d'egfii]  das  Band,  und  ).oyog 
die  Lelire.),  von  der  Akiurgia  oder  besser  Akidurgia, 
Operationslehre.  (von  axtg  die  Scharfe,  und  eoyov  das 
Werk). 

Die  Bandagenlehre  oder  Desmologie  handelt  diejenigen 
Operationen  ab,  welche  einen  anhaltenden  Contact  zum 
Zwecke  haben,  und  durch  Mascliinen  und  Bandagen 
ausgeiibt  werden.  — Es  vertritt  dieser  wichtige  Theil  der 
Chirurgia  instrumentalis  gewissermafsen  die  Einwirkungen, 
welche  durch  die  Hande  des  Wundarztes  nur  voriiberge- 
hend  erreicht  werden  konnen,  indem  sie  den  temporaren 
Contact,  welcher  durch  die  manualen  Eingriffe  bei  der  Ta- 
xis der  Reposition  u.  s.  w.  geschieht,  zu  einem  anhaltenden 
Contact  erliebt. 

Der  voriibergehende  Contact  hat  Wiederherstellung 
der  Normallage  der  aus  derselbcn  verriickten  Gebilde  zum 
Zwecke,  dagegen  diejenigen  Operationen,  welche  einen  dau- 
ernden  Contact  verursachen,  zum  Theil  gegen  aufsere  Ein- 
llusse  schiilzen  oder  den  Austritt  der  Substanzen,  welche 
aus  dem  Korper  entfernt  werden  miissen,  befordern,  oder 
sie  aufnehmen,  oder  einen  Druck  auf  die  Oberflache,  oder 
die  tiefer  gelcgenen  Theile  dcsselbcn  ausiiben. 

Die  Akiurgie,  oder  die  Lehre  von  den  blufigen  Ope- 
rationen, liefert  die  Beschreibung  derselbcn  und  ihrcr  ver- 
schiedenen  Methoden  und  Typen,  kniipft  hieran  cine  diag- 
nostische  Schilderung  derjenigen  Krankheilszustande,  von 
denen  sie  indicirt  werden,  und  wiirdigt  dabei  den  Eingriff 
der  Operation  als  Heilmittel,  woran  sich  die  Kritik  der  Me- 
thoden von  selbst  reiht;  dabei  iibersieht  sie  aber  nicht  das 
sogenannte  allgemeine  und  specielle  Casnisticum  bei  den 
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Operafl  onen , und  die  Bchandlung  dev  Opcrtrten  beschliefst 
eudlich  diesen  wichtigen  Theil  der  Chirurgie. 

Nicht  imrner  liat  jedoch  die  Chirurgie  den  eben  bezeich- 
nctcn  wissenschaftlichen  Slandpunkt  behauptet;  die  Schick- 
sale  dieserKunst  stellen  im  Gegentheile,  wie  alles  Irrdiscke, 
einen  steten  Wechsel  von  Lic.ht  und  Schattcu  dar,  und  oft 
findet  der  Satz  „die  Geschichte  der  einzelnen  Kiinste 
und  Wissenschaften  ist  nichts  anderes  als  die  Ge- 
schichte menschlicher  Irrthiimer,"  die  schlagendsten 
Beweise  in  der  Geschichte  der  Chirurgie.  Nichts  desto  we- 
niger  steigert  das  Studium  dcr  Geschichte  der  Chirurgie  die 
Verehrung  gegen  diesen  Theil  der  Mcdicin,  je  niederschla- 
gender,  nach  Sprengel’s  Zeugnifs,  fur  jedeu  Freund  der 
Wahrheit  das  Studium  der  Geschichte  der  Medicin  ist.  — 
Wenn  die  Aerzle  der  altera  wie  der  neuesten  Zeit,  sagt  der 
genannte  Geschichtsforscher,  (Geschichte  der  wichtigsten  chi- 
rurgischen  Operationen.  Halle  1805.  in  8.  In  der  Vorrede.) 
ilire  Kunst  so  schr  verkannten,  dafs  sie  sie  ganz  gegen  die 
Natur  dersclben,  zurWiirde  einer  Wissenschaft  zu  erheben 
suchten,  so  haben  dagegen  achte  Wundarzte  zu  keiner  Zeit 
die  Grenzen  ihrer  Kenntnifs  und  ilires  Kuiistvermogens  iiber- 
schritten.  Wenn  die  Sohne  des  Aeskulap,  sie,  denen  die 
Musen  nie  sehr  hold  waren,  sich  von  jeher  durcli  ein  frucht- 
loses  Anschmiegen  an  die  philosophischen  Schulen  ihrer  Zeit 
verachtlich  machten,  so  findct  man  in  der  Geschichte  der 
Chirurgie  nie  dies  nutzlose  Streben.  Wenn  die  Aerzle  von 
jeher  den  Mangel  klarer  Einsicht  — durch  einen  thorichten 
Aufvvand  neucr  und  pomphafter  auslandischer  und  unver- 
standlicher  Worte  zu  bedecken  suchten,  so  war  Einfachheit 
und  Klarheit,  Bestimmtheit  undWiirde  immer  weit  eher  in 
den  Schriflen  der  grofsen  Wundarzte  zu  linden.  — Daker 
komml  cs,  dafs  die  Chirurgie  niemals  zuriickgegangen,  und 
nackdem  sic  einige  Fortsckritte  getkan,  nickt  wieder  in  die 
alte  Barbarei  versunken  ist! 

Da  es  sich  bier  um  einen  kurzen  Ueberblick  iiber  die 
Geschichte  der  Chirurgie  handelt,  diirfle  es  das  Zweckmii- 
fsigsle  scin,  diesc  durch  gewisse  Periodcn  ubcrsichtlich  zu 
machen.  Dieses  ist  jcdoch  hicr  schwieriger,  als  bei  irgend 
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dnem  andern  Tlieile  der  Medicin,  was  bereits  Haller  (Bi- 
bliothec.  chirurgic.  T.  II.  p.  I.)  und  neuerlichst  Choulant 
(Tafeln  zur  Geschichte  der  Medicin.  Leipzig  1822.  in  fol. 
p.  21)  bemerkt  haben.  Letztere  grofstentheils  wie  Hecker 
(Geschichte  der  Heilkunde  B.  2.  Berlin)  folgend,  stellen  wir 
folgende  Zeitraume  in  der  Geschichte  der  Chirurgie  auf. 

I.  Aelteste  Chirurgie  bis  auf  Hippocrates  bis  430  vor 
Christo. 

II.  Yon  Hippocrates  bis  mit  Paul  von  Aegina.  Yon 
430  v.  Chr.  bis  mit  636  nach  Clir. 

III.  Yon  Paul  von  Aegina  bis  Pitard.  Yon  636  bis  1260. 

IY.  Yon  Pitard  bis  Par 4.  Yon  1260  bis  1551. 

Y.  Yon  Pard  bis  Severin.  Yon  1551  bis  1646. 

YI.  Yon  Severin  bis  Heister.  Yon  1646  bis  1718. 

YII.  Yon  Heister  und  Petit  bis  G.  A.  Richter  u.  De- 
saxilt.  Yon  1718  bis  1790. 

YIII.  Yon  G.  A.  Richter  bis  auf  die  neueste  Zeit.  Yon 
1790  bis  1830. 

Erste  Periode.  Aelteste  Chirurgie  bis  auf  Hip- 
pocrates. 

Wenn  sich  die  ersten  Spuren  von  Heilkunde  im  Oriente, 
woher  sich  alle  Cultur  iiber  den  Erdkreis  verbreitet  hat,  vor- 
fmden,  so  miissen  dort  auch  die  der  Chirurgie  vorhandeu 
sein,  da  man  nicht  mit  Unrecht  von  Yielen  behaupten  hort, 
dafs  diese  alter  als  jene  sei. — Jedoch  wird  von  nicht  We- 
nigen  diese  Ansicht  widersprochen.  — Choulant  hat  aber 
sehr  Recht,  wenn  er  (a.  a.  O.  S.  21)  diese  Streitfrage,  ob 
Medicin,  oder  Chirurgie  alter  sei,  unfruchtbar  und  schwer 
zu  entscheiden  ncnnt,  weil  alle  Nachrichten  mangeln,  und 
weil  man  sich  von  den  wahren  Uranfangen  beider  Doctrinal 
sehr  verschiedene  Begriffe  machen  kann.  Sehr  wichtig  ist 
es,  dafs  in  Indien  die  Chirurgie  der  Brahmanen  schon  friih- 
zeitig  eine  nicht  unbedcutende  Hohe  der  Ausbildung  crreicht 
liatte.  Die  Hindus  sind  namlich  von  Nalur  mit  sehr  feinen 
Sinncn  ausgerustet,  und  erlangcn  durch  Uebung  unglaub- 
lichc  Fertigkeit,  weshalb  sic  schon  sehr  friih  in  mehrercn 
chirurgischen  Operationen,  vorziiglich  in  der  Staaropera- 
tion  und  in  der  Rhinoplastik,  Ausgezeiclmetes  leistetcn. 
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Bei  den  Aegyptern  war  die  Chirurgie  ausschliefslich  ira 
Besitze  des  Priesterstandcs,  der  in  dem  groistcn  Ansehen 
stand,  und  die  unumschrankteste  Herrschaft  iiber  die  Mei- 
n ungen  des  Yolkes  und  seine  Bildung  ausiibtc.  Die  Nach- 
richten  iiber  die  iigyptische  Chirurgie  sind  durftig;  nur  so 
viel  wissen  wir,  dafs  einzclnen  Aerzten  humor  nur  besliumitc 
Kranklieiten  angewiesen  waren,  mit  dcren  Heilung  sie  sich 
beschaftigcn  mufsten ; unter  diesen  waren  vorziiglich  die  Agyp- 
tischen  Augenarzte  beriibmt  (Herodot.  Histor.  XI.  4. 84).  Ueber 
die  Chirurgie  suclien  wir  bei  den  Juden  umsonst  beslimmte 
Nachrichten;  sie  lag  wie  die  Medicin  hoclist  walirscheinlich 
allein  in  den  Hiinden  der  Leviten.  Den  Griechen  ver- 
dankt  man  bekanntlich  die  erste  wissenschaflliche  Begriin- 
dung  der  Arzneikunde.  YVTas  die  Chirurgie  bctrifft,  so  lei- 
steten  sie  auch  hierin  nicht  Unbcdeutendcs.  Der  Name 
Chiron  ist  hier  vor  alien  zu  ucnncn;  dieser  ist  derLehrcr 
des  Aeskulaps,  und  die  Sohne  desselben,  Machaon  und  Po- 
dalirius,  die  im  Trojanischen  Kriege  im  Griechischen  Heere 
als  Helden  und  YV7und;irzte  sich  gleich  auszeichneten;  sie 
heilten  YN7unden  durch  Entfernung  der  YVurfspiefse  und  des 
Gescliofses  iiberhaupt,  welches  sie  auszogen,  ausschnitten, 
durchstiefsen,  und  dann  auch  durch  die  Anwendung  derSalben. 
(Homeri  Iliad.  IY.  p.  213.  v.  112.  XI.  829.)  Der  bekannte 
Yers:  „b]XQOQ  /.lev  dvi]Q  nollwv  avza^tog  dhfaov”  der  in 

der  lliade  zum  Preise  der  genannten  beiden  Helden  und 
Wundarzte  so  oft  wiederkehrt,  spricht  deutlich  fiir  ihre  Yer- 
dienste.  Machaon  stellte  den  Philoctet  wieder  her,  iibertraf 
also  in  der  Behandlung  vcrgifteter  YAunden  seinen  Lehrer 
Chiron , welcher  bei  seiner  Yerletzung  mit  einem  andcrn 
Giftpfcil  des  Hercules  keine  Retlung  fand.  Podalirius  gilt 
allgemein  fiir  den  ersten  Erfinder  des  Aderlafsens.  Man  er- 
z'ahlt,  er  sei  auf  der  Riickkehr  nach  seinem  Yaterlande  an 
die  Karische  Ktiste  verscldagen  und  von  einem  Hirten  ( By- 
bassus ) gastfreundlich  aufgenommen  worden.  Dieser  habe 
ihn,  da  er  gehort,  dafs  er  ein  Arzt  sei,  sogleich  zum  Konig 
Damoethus  gefiilirt,  dessen  Tochter  Syrna  nach  einem  Falle 
vom  Dache  schwer  darniederlag.  Podalirius  habe  ihr  als- 
bald  an  beiden  Armen  die  Adern  geoffnet,  und  sie  so  ge- 
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heilt;  sie  sclbsl  Labe  er  zur  Ehe  und  die  Karische  Halbin- 
sel  zur  Mitgift  erhalten.  (Flecker’s  Geschichle  der  Heilkunde. 
B.  I.  S.  54). 

Aufser  diesen  Helden  und  Wundarzten  in  der  Geschichte 
der  vorhippocratischen  Cliirurgie  ist  noth  Democedes  von 
Croton  (524)  zu  nennen,  der  Solin  des  Calliphon,  der  sicli, 
wi e Herodot  erzahlt  (Lib.  III.  c.  131.),  nach  der  Yerlreibung 
der  Pythagoraer  nach  Aegina  begab,  wo  er  im  kurzen  die 
ersten  Aerzte  iibertraf,  und  von  wo  aus  ihn  Polycrates  nach 
Samos  an  seinen  Hof  zog,  und  zwar  fur  einen  Jahrgehalt 
von  zwei  Talenten,  welches  das  alteste  Beispiel  von  offent- 
licher  Besoldung  eines  Arzles  ist.  Er  ward  aber  bier  von 
dem  Pcrsischen  Satrapen  Oeretes  zum  Sclavcn  gemacht,  der 
jedoch  bald  nach  Polycrates  Besiegung  scinem  Schicksale 
erlag,  wodurch  Democedes  Gelegenheit  erhielt,  nachdem  er 
unerkannt  und  im  Elend  nach  Sardes  gefiilnt  wurde,  dem 
Darius  eine  von  Aegyptischen  Aerzten  schlecht  behandelte 
Yerrenkung  des  Fufsgelenkes  sieben  Tage  nach  der  Yerlez-- 
zung  zu  heilen,  und  die  Gemahlin  desselben,  Atossa,  von 
einem  bosen  Brustgeschwure  zu  befreien!  Democedes  ward 
reiclilich  belohnt,  und  der  l\uhm  seiner  Geschicklichkeit  er- 
fiillte  bald  ganz  Asien!  — 

Zweite  Periode.  Von  Hippocrates  bis  mit  Paul 
v.  Aegina.  Y.  430  v.  Chr.  bis  mit  636  n.  Chr. 

Die  Clururgie  war  in  dicsem  Zeitalter  noch  so  mit  der 
innern  Heilkunde  verbunden,  dafs  sie  noch  kaum  einen  ei- 
genen  Namen  hatte.  Es  unterliegt  keincm  Zweifel,  dafs  die 
Chirurgie  auch  von  Hippocrates  ausgeiibt  ward,  denn  wir 
sehen,  wie  Hecker  sagt  (a.  a.  O.  S.  161 ) denselben  Arzt  der 
hitzige  Krankheiten  gelind  behandelte,  mit  dem  Messer  und 
dem  gliihcnden  Eisen  seinen  Kranken  kiilm  zu  Hulfe  ei- 
len.  Die  Lehre  von  der  Trepanation  war  urn  diese  Zeit 
nicht  wenig  ausgebildet;  der  Steinschnilt  ward  haufig  geiibt, 
wie  wold  das  Vorurtlieil  der  Zeit  keincm  Arzte  geslattete  sich 
mit  dieser  Operation  zu  beschaftigen  (s.  d.  Art.  Blasenstein- 
schnilt  B.  Y.  S.  438).  Die  Behandlung  der  Wunden  war 
einfach;  man  betrachtctc  hierbei  vorziiglich  den  Zustand  des 
Organismus;  ausgezeichnet  war  die  Lehre  von  den  Beinbrii- 
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chen  und  Luxationen  bearbeitet;  die  Yerbandstiicke  zur  Hei- 
lung  der  Fracturen  waren  fast  ganz  die,  welche  noch  jetzt 
angewendet  zu  werden  pflegen;  bier  hatte  schou  eine  lange 
Erfahrung  in  den  Kampfschulen  vorgcleuchlet.  Zur  Einrich- 
tung  luxirter  Gliedmafsen  bediente  man  sich  bereits  treflli- 
cher  Hiilfsmittel,  die  der  Idee  nacli  noch  in  dem  Inslrumen- 
tenapparato  der  heutigen  Chirurgie  vorhanden  sind  (b.  d. 
Ambe).  Der  Gebrauch  des  gliihenden  Eisens  stiftete  damals 
grofsern  Nutzen  als  zu  unserer  Zeit,  denn  er  war  noch  nicht 
in  Mifsbrauch  ausgeartet;  um  uns  kurz  zu  fassen,  die  hippo- 
cratische  Chirurgie  hatte  sich  auf  einen  liohen  Standpunct 
gestellt;  selbst  die  Augenheilkundc  war  in  einzelncn  Tlieilen 
ausgebildet,  und  man  kannte  zu  jener  Zeit  bereits  eine 
Menge  von  Augeniibeln,  deren  mehrere,  aufser  der  Cataracta, 
selbst  chirurgischen  Operationen  unterworfen  wurdcn. 

Unter  den  Aerzten  aus  der  Hippocratischen  Zeit,  welche 
sich  um  die  Chirurgie  Verdienste  erworben  habcn,  ist  vor 
vielen  Diocles  v.  Carysthns  (364  v.  Chr.)  zu  nennen.  Schon 
als  Beforderer  der  kunstgemafsen  Zergliederung  dcr  Thiere, 
sonach  als  Anatom  hat  er  fur  die  Beforderung  der  Chirurgie 
gearbeitet;  jedoch  war  er  auch  in  der  practischen  Chirurgie 
ausgezeichnet,  und  erfaud  mehrere  Instrumente  von  denen 
wir  nur  den  Graphiscus  oder  Belulcus,  (auch  Diodeum  gra- 
phiscum  gcnannt)  zur  Ausziehung  der  Wurfspiefse  bcstimmt, 
nahmhaft  machen.  ( Celsus . YU.  c.  5.) 

Unter  Proxagoras  Schfllern  zeichnete  sich  Philotimus 
durch  seine  Yorliebe  fur  Anatomie  und  Chirurgie  riihmlichst 
aus;  er  schrieb  ein  YVerk  iiber  die  chirurgisclie  Officin.  — 
Sodann  sind  Critobulus,  Philippus  von  Acarnanien  und 
Critodemus,  ein  Asklepiade  hier  nicht  mit  Stillschweigen 
zu  iibergchen,  Aerzte  die  Philipp  und  Alexander  auf  ihren 
F eldziigcn  begleiteten,  und  durch  das  chrende  Verlrauen 
diescr  Kdnige,  so  wie  durch  die  chirurgische  Hiilfe,  die  sic 
diesen  gewiihrten,  bcriihmt  waren. 

Halten  Herophilus  (300  v.  Chr.)  und  Erasistratus  auch 
nicht  unmittelbares  Yerdienst  um  die  Chirurgie,  so  diirften 
diese  beruhmten  Namen  schon  der  bedeutenden  Fortschritte 
wegen,  die  durch  sie  die  menschliche  Anatomie  machte,  so 
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wie  wegen  tics  Ruhins  der  Schule  die  sic  griindeten,  (die 
Alexandrinische)  nicht  rait  Stillschweigen  zu  tibergehen 
sein.  Alleiii  da  vorziiglich  Erasistratus  durch  seine  vielsei- 
tige  Bearbeitung  der  Anatomie  zu  einer  schwacheren  Tren- 
nung  der  Heilkunde  in  ihre  einzelnen  Leliren,  vorziiglicb 
aber  zur  Trennung  der  innern  Medecin  von  der  aufsern 
Yeranlassung  gab,  so  steht  dieser  Name  fiir  immer  auf  den 
Tafeln  der  Geschichte  der  Cbirurgie. 

Diese  Trennung  war  fiir  die  Cbirurgie  anfangs  aufserst 
vortbeilhaft,  denn  sie  bereicberte  sich  mit  zablreicben  neuen 
Erfindungen;  — leider  wurden  diese  sebr  bald  zu  compli- 
cirt,  und  man  gefiel  sich  in  dem  Gebrauche  sebr  zusammen- 
gesetzter  und  kunstreicher  Mascbinen,  vorziighch  bei  der 
Bebandlung  von  Fracturen  und  Luxationen,  obgleich  es  auch 
nocb  zu  dieser  Zeit  Manner  gab,  welche  bei  der  Behand- 
lung  jener  Yerletzungen  den  Gebrauch  sebr  einfacher  Ma- 
scbinen niebt  verliefsen.  Die  Zabl  jener  Mascbinen  vermehrte 
sicli  nach  und  nach,  so  dafs  man  Sammlungen  davon  in  den 
Gyxnnasien  aufstellte,  und  so  fiililte  sicb  jeder  Chirurg  be- 
rufen  bierin  wenigstens  Yeranderungen,  wenn  auch  keine 
Verbesserungen  zu  macben,  und  so  seine  Erfindungen  dem 
vorhandenen  Yorratbe  hinzuzufiigen.  Philistion,  Andreas, 
Demosthenes  haben  auch  hierdurch  ihre  Namen  auf  die 
Nachwelt  gebraebt.  — Der  Eifer  diesen  Theil  der  Kunst 
zu  erwreitern  ging  so  wreit,  dafs  man  auch  von  den  Archi- 
tecten  z.  B.  vom  Archimedes  und  Apellides  entlehnte,  was 
irgend  mit  der  Chirurgie  vereinbar  schien.  (S.  Heckers  Ge- 
schichte der  Heilkunde.  B.  I.  S.  314  u.  d.  f.)  Niebt  weni- 
ger  hielten  die  Alexandriner  auf  die  geschickte  Anlegung 
des  Yerbandes;  — fand  auch  hicrin  Kiinstclei  und  Ueber- 
treibung  statt,  so  war  doch  das  Meiste  brauchbar  und  ist 
der  neuen  Cbirurgie  zum  Nulzen  geworden,  denn  unsere 
Bandagenlehre  ist,  wie  Hecker  sebr  walir  bemerkt,  die  von 
Jabrbundert  zu  Jahrhundcrt  iiberlieferte  Alexandrinische.  In 
dieser  Beziehung  sind  Amyntas,  Perigenes,  Sostratus,  Apol- 
lojiius  und  Glaucias  nicht  ohne  grofses  Yerdienst. 

Sodann  wurden  die  meislen  Operalionen  die  man  im 
Allcrlbume  nicht  olme  Geecbicklichkeit  und  Uebcrlegung 
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ausfiihrte,  durch  die  Alexandrinisclie  Schule  verbessert.  Ich 
erinnere  nur  an  die  Niederdriickung  der  Cataracta  und  an 
die  Lithotomie  mit  der  kleinen  Geriithschaft,  womit  sich  zu 
jener  Zeit  ruehrere  Chirurgen  vorziiglich  beschaftigten,  die 
man  Lithotomen  nannte;  unter  diesen  zeichnete  sich  vornem- 
lich  Ammonius  von  Alexandrien  mit  dem  Beinamen  Litho- 
tomus  (250  v.  Chr.)  vortheilhaft  aus.  Auch  die  bis  dahin 
vernachlafsigte  Lehre  von  den  Hernien  ward  durch  die  Ale- 
xandrinische  Schule  sehr  fleifsig  bearbeitet,  und  die  meisten 
Anhiinger  dieser  beriihmten  Schule  bearbeiteten  mit  der  Chi- 
rurgie  auch  die  Augenheilkunde,  deren  friihere  Geschichte 
jedoch  sehr  dunkel  ist.  (S.  d.  Artikel  Geschichte  der  Au- 
genheilkunde.) 

Das  vorziiglichste  sjstematische  Lehrbuch  uber  Chirur- 
gie  war  in  diesen  Zeitcn  von  Philoxenus  geschrieben.  Lei- 
der  ist  es  verloren  gegangen,  und  wir  kennen  es  nur  aus 
dem  Lobe  anderer  Schriftsteller.  Aufserdem  hatte  Hero - 
philus  Demetrius  die  Kopfverletzungen  in  einer  eigenen 
Schrift  abgehandelt;  auf  ahnliche  Weise  war  Sostratus  Werk 
iiber  den  Stich  und  Bifs  giftiger  Thiere  geschrieben,  und 
der  Herophilus  Apollonius  von  Kittium  hatte  mehrere  Bu- 
cher iiber  die  Gelenke  bekannt  gemacht. 

In  der  empirischen  Schule  war  es  Heraclides  v.  Tarent, 
ein  Arzt  von  umfassender  Gelehrsamkeit  und  grofsen  Ver- 
diensten  urn  die  Erweiterung  der  Erfahrungskenntnisse,  der 
auch  fiir  die  Fortschritte  der  Chirurgie  und  Augenheilkunde 
arbeitete.  Er  hatte  Vorrichtungen  zur  Einrenkung  des  Ober- 
schenkels  erfunden,  und  von  ihm  war  die  Lofstrennung  des 
Augenhdes  vom  Augapfel  beim  Anchyloblepharon  so  ange- 
geben,  wie  sie  noch  jctzt  verrichtet  wird. 

Wenden  wir  unsere  Blicke  in  dieser  Zeit  nach  Rom, 
so  finden  wir  wie  die  ganze  Medicin,  so  auch  die  Chirur- 
gie auf  einer  sehr  niedern  Stufe  der  Ausbildung.  Aus  Grie- 
chenland  waren  bis  dahin  nur  Menschen  aus  der  niedern 
Yolksklassc  mit  sehr  geringen  arztlichen  oder  chirurgischen 
Kenntnissen  eingewandert,  die  dort  als  Pharmacopolen,  Ja- 
trolipten  u.  s.  w.  figurirten,  und  ihren  Erwerb  auf  Offent- 
lichci  Strafse  in  Budcn  trieben.  Der  erste  namhafte  Arzt, 
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wclchcr  sich  in  Rom  niederliefs  war  Archagatus,  Sohn  dee 
Lysanias,  aus  dem  Peloponnes.  Er  kam  219  v.  Chr.  dort 
an;  die  Romer  nalimen  ihn  gastfreundlicli  auf,  gaben  ihm 
das  jus  Quiritium  und  eine  Rude,  die  sie  offenllich  ankauf- 
ten;  er  war  Chirurg,  denn  er  trug  den  Beinamen  Vulnera- 

rius maclite  sich  jedoch  selir  bald  durch  sein  vieles  Bren- 

nen  und  Schneiden  so  verhafst,  dafs  er  den  Namen  „Car- 
nijex ” erhielt,  und  Rom  bald  wiederum  verlassen  mufste. 

Erst  Asldepiad.es  v.  Bythinien  (100  y.  Chr. ) vermochte 
es  durch  seine  Kenntnisse,  seine  Bildung,  seinen  practischen 
Tact  und  sein  Gluck  die  Medicin  in  Rom  wiederum  in  An- 
selm zu  bringen.  In  chirurgischer  Hinsicht  ist  er  insofern 
zu  nennen,  als  er  die  Anwrendung  der  schon  von  den  Alten 
erfundencn  Trachcotomie  in  der  Halsentziindung,  wenn  die 
Anschwellung  im  Schlunde  Erstickung  drohete,  wiederum 
empfahl,  und  iibcr  die  Anwendung  der  Yenaesection,  the- 
rapeutisch  wie  lechnisch,  wichtige  Grundsatze  festzustellen 
suchte.  Tliemison,  der  sich  riihmte  einen  Mittelweg  zwischen 
den  Dogmatikern  und  Empirikern  gefunden  zu  haben,  brachte 
viele  sogenannte  chirurgische  Krankheiten,  und  die  meisten 
Hemmungsbildungen  in  ein  gewisses  System,  welches,  wenn 
auch  an  sich  unmethodisch,  doch  nicht  ohne  Scharfsinn,  mid 
brauchbar  war,  und  in  der  spatern  Zeit  mancherlei  Nutzen 
gestiftet  hat.  Hat  dieser  von  Juvenal  (Satir.  X.  V.  221)  be- 
spottete  Arzt  auch  die  Anwendung  der  Blutegel  nicht  erfun- 
den,  so  kann  sein  Verdienst  um  diesen  Gegenstand  doch 
nie  geschmalert  werden. 

Als  einer  der  wichtigsten  Schriftsteller  iiber  die  Chirur- 
gie  und  Augenheilkunde  aus  dieser  Zeit  (20  J.  n.  Christ.), 
ist  C.  Celsus  zu  nennen,  der  hochst  wahrscheinhch  diesen 
Theil  der  Medicin  practisch  nicht  ausiibte.  Wenn  dieses 
SchriftsteUers  Werke  iiberhaupt  den  klassischen  des  romi- 
schen  Alterthums  zugeschrieben  werden,  so  ist  dem  chirur- 
gischen  Abschnitte  vor  alien  iibrigcn  der  Preis  der  Yollen- 
dung  zu  zuerkennen.  Kurze,  anscheinend  kunstlose,  Be- 
schreib ungen  fiihren  das  Bild  der  Sache  lebcndig  vor  die 
Scele  des  Lesers,  und  die  Abschnitte  iiber  den  Steinschnitt, 
die  Depression  der  Cataracta,  und  fast  alle  Operationen  die 
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an  dem  Augapfel  und  an  den  Augenlidern  gcmacht  werden, 
sind  als  Muster  vollendetcr  Darstellung  anzusehen.  Man 
sieht  cs,  dafs  Celsus  die  Lehren  der  Alexandrinischcn  Schule 
benutzt  hat,  jcdoch  mit  Beriicksichtigung  der  Werke  seiner 
altern  Zeitgenossen  in  Rom,  unter  dencn  Meges  von  Sidon 
dcr  beriihmteste  und  der  von  ihm  am  meisten  geehrte  war. 
Jedoch  Iobt  Celsus  gar  sehr  noch  Tryphon , den  Vater  und 
Evelpistus  Solin  des  Phleges.  Bekannt  durch  seine  Arro- 
ganz,  und  durch  die  gemeinen  Kunstgriffe,  welchc  er  ge- 
brauchtc,  um  sicli  in  Rom  in  ein  practisches  Anschn  zu 
setzen,  war  Thessalus  von  Tralles  mit  dem  Bcinamcn  Jatro- 
nihes  (Besieger  der  Aerzte),  welchen  er  sich  selbst  beigelegt 
hatte.  Was  die  Chirurgie  betrifft,  so  hat  er  um  die  Lehre 
von  den  Geschwiiren  einiges  Ycrdienst.  Er  liielt  (S.  Hec/cer's 
Geschichte  der  Heilkunde  B.  I.  S.  418)  wenn  Geschwiire 
veraltet  waren,  oder  oftmals  wieder  aufbrachen,  die  innere 
Behandlung  zur  Entfernung  ihrer  Ursachen  fiir  nothwendig, 
und  unterwarf  dann  oft  Kranke  dcr  Metasynkrise,  eine  Art 
von  resolvircnden  Behandlung;  Einschnitte  zur  Erneuerung 
des  Geschwiirs,  und  Senfumschlage  auf  die  umgebende  Haut 
wurden  dabei  zu  Hiilfe  genommen.  Soranus  Yerdienste  um 
die  Chirurgie  sind  von  Bedeutung;  seine  Verbandlehre  so 
wie  seine  Abhandlung  iiber  die  Beinbriiche  sind  noch  jetzt 
sehr  brauchbare  Schriften.  Die  Augenheilkunde  scheint  um 
diese  Zeit,  wie  Celsus  schiitzbare  Mittheilungen  beweisen, 
sehr  vorgeriickt  gewesen  zu  sein;  unstreitig  trug  hierzu  eine 
genauere  Kenntnifs  des  Auges  sehr  vieles  bei,  welche  durch 
Herophilus  vorbereitet  war. 

Aus  der  Schule  der  Pneumatiker  (ungefahr  100  Jahre 
nach  Christ.)  ist  es  Archigenes  von  Apamea  in  Syrien,  der 
sich  aufser  grofsen  Verdiensten  um  alle  Fachcr  derMedicin, 
mit  Fleifs  und  Liebe  der  Chirurgie  annahm.  Er  stellt  z.  B. 
die  Indicationen  zur  Amputation  grofser  Gliedmafsen,  eine 
Operation  die  so  sehr  gefiirchtet  war,  meisterhaft,  wie  die 
Beschreibung  der  Encheiresen  dcrselbcn  dar;  auch  benutzte 
er,  um  Blutungen  zuvor  zu  kommen,  hierbei  eine  Vorrich- 
lung  die  nichts  anders  als  unser  jetziges  Tourniket  war. 
Heliodorus  sein  Zeilgenosse,  ein  beriihmter  Chirurg  und 
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Schriftsteller  in  Rom,  stand  in  dieser  Lehre  liintcr  demselbcn 
weit  zuriick;  jcdock  hat  er  sich  durch  seine  Schriften  iiber 
viele  chirurgische  Gegenstandc  ausgezeichnet,  von  denen  wir 
jedoch  nur  nocli  einige  Fragmente  besitzen.  Sie  sind,  vor- 
ziiglich  hinsichtlich  der  Yerband-  und  Maschinenlehre,  von 
Oribctsius  vielfach  benutzt  worden. 

Wenn  die  Gesckichte  der  Medicin  Galen  als  cine  Er- 
scheinung  grofser  und  seltner  Art  ehrt  und  preifst,  so  kann 
dieses  die  Gesckichte  der  Ckirurgie  nicht  in  derselben  Weise, 
denn  Galens  Yerdienste  um  die  Ckirurgie  sind  minder  be- 
deutend.  Hecher  sagt:  (a.  a.  O.  B.  I.  S.  513)  er  liefs  zwar 
dieses  Fach  nicht  unbearbeitet,  jedoch  fehlte  es  ihm  an  der 
nothigen  anhaltenden  Uebung,  und  nock  mehr  an  der  aus- 
schliefslichen  Neigung  dazu,  die  hier  allein  zu  ausgezeichne- 
ten  Leistungen  emporkommen  lafst.  — Daher  sind  Galens 
chirurgische  Arbeitcn  viel  unvollkommner  und  weniger  viel- 
seitig,  als  die  friiheren,  und  werden  auck  von  denen  seiner 
Nachfolger  bei  weitem  uberstrahlt.  Galen  scheint  sich  jedoch 
als  Arzt  der  Athleten  in  Pergamus  mit  Ckirurgie  besekaftigt 
zu  kaben;  auck  soli  ihm  die  practische  Oculistik  nicht  un- 
bekannt  gewesen  sein;  vielleicht  iibte  er  zuerst  die  Arterio- 
tomie,  und  die  in  unsern  Tagen  bekannt  gewordene  Torsion 
geschnittener  Arterien;  scheint  von  Galen  gekannt  gewesen 
zu  sein. 

Leonides  von  Alexandrien,  welcher  zu  Anfange  des 
dritten,  oder  zu  Ende  des  zweiten  Jahrkunderts  lebte,  hat 
sick  als  Chirurg  um  die  Lehre  von  den  Hernien,  Gefafs- 
fisteln  u.  s.  w.  verdient  gemacht;  er  empfakl  sogar,  wenn 
auck  nur  a priori,  bei  sogenanntem  innern  Wasserkopfe  die 
Ausleerung  der  Flussigkeit,  die  er  beim  auisern  YV  asscr- 
kopfe  sehr  umstandkch  und  genau  angiebt. 

In  letzterer  Beziekung  folgt  Leonides,  Antyllus  cin  Arzt 
des  dritten  Jahrkunderts,  beruhmt  durch  die  von  ihm  zu- 
erst  erwakntc  Ausziehung  des  grauen  Staars,  und  durch  ge- 
naue  Wiirdigung  des  Technischcn  der  Yenaesection.  Einige 
behaupten,  er  habe  die  Unterbindung  der  Aneurysmen  zu- 
erst empfohlen.  Oribasius  v.  Pergamus  (360  n.  Ckr.)  Iei- 

stete  wenig  fiir  die  Ckirurgie,  obgleick  er  in  Bezug  auf  Be- 

handlung 
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handlnng  von  Fracturen  und  Luxationen,  und  vorziiglich 
auf  die  damals  vielbenutzten  Maschinen  zu  Heilung  dieser 
Leiden,  die  Ansichten  und  Lehrcn  vieler  Wundiirzte  seiner 
Zeil  auf  die  Nachwelt  gebracht  hat. 

War  die  Chirurgie  in  dieser  Zeit  auch  nicht  geradc  er- 
fmderisch,  so  war  sie  doch  auf  die  Leistungcn  friiherer  Jahr- 
hundcrte  gegrundet,  und  man  fiihrte  urn  diese  Zeit  schwcre 
und  grofse  Operalionen  mit  Gluck  und  mit  Geschicklich- 
keit  aus.  So  behandelte  z.  B.  Philogrius  die  in  Folge  dcs 
damals  lniufig  angewendeten  Aderlasses  nicht  seltcn  entste- 
henden  Aneurysmcn  auf  chirurgische  Weisc,  und  zwar  nach 
zwei  angelegten  Ligaturen  durch  Herausschneiden  des  aneu- 
rysm a tisch en  Turn ors. 

L nter  den  Wundarzten  seiner  Zeit  gliinztc  vor  alien 
Paul  v.  Aegina  durch  Bearbeitung  und  durch  Austibung 
einer  eigenthumlichen  und  durchweg  geislvollen  Chirurgie; 
sein  Verdicnst  urn  die  gesaminte  Chirurgie  ist  zu  gewii's,  als 
dais  man  Einzelheiten  auffiihren  konntc.  Paul  schliefst  wtir- 
dig  die  griechische  Chirurgie,  die,  wie  Choulant  (a.  a.  O. 
p.  21.)  bemerkt,  immer  den  Ruhrn  einer  mannlich-wagen- 
den  sich  erhalten  wild.  Er  machte  sich  verdient  um  die 
Herniologie  (sowohl  in  pathologischer  als  Iherapeutischer  Bo- 
ziehung),  um  die  Lehre  von  den  Fracturen,  vom  Krebs, 
von  dcr  Paraccntese  des  Unterlcibs,  und  um  viele  Theile 
der  Ophthalmologic. 

Bevor  wir  diesen  Abschnilt  verlassen,  miissen  wir  noch 
einen  Riickblick  auf  die  Feldiirzte  in  dieser  Periode  thun, 
da  diese  in  mchr  als  einer  Beziehung  als  Reprasentan- 
ten  der  practischcn  Chirurgie  jencr  Zeit  angesehen  werden 
konnen. 

Acrztc  befandcn  sich  stels  unter  den  kriegfuhrenden 
Heeren  des  Alterlhums.  Machaon  und  Podalirius  sind  die 
crsten  dieser  Feldarzte,  welchc  die  Gcschichte  nennt;  die 
altcn  persischen  Konige  bedienten  sich  in  ihren  Feldzii^en 
iigyptischer  und  griechiseher  Acrztc,  und  die  iiltcste  Chirur- 
gie  der  Griechen  enthalt  Vorschriftcn  zur  Behandlung  von 
Yerwundungen , die  nur  im  Kriege  vo.kommen  konnten. 
Die  Gesetzc  Lylcurgs  verordnctcn  sclion  im  ncunten  Jahr- 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd,  35 
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hundert  vor  Christo,  dafa  den  spartanischen  Heeren  Aerztc 
folgen  sollten,  und  gaben  diesen  -wain-end  des  Gefechls  ihre 
Stelle  bei  den  Nichtstreilern.  Xenophon  spricht  in  der  Er- 
ziihlung  des  Riickzugs  seiner  Zehnlausend  (399)  von  aclil 
Feldarzten , die  nach  einem  Gefechte  mit  den  Persern  den 
Befehl  erhielten,  die  Verwundeten  zu  verbinden;  Manner, 
die,  wie  Hecker  sehr  wahr  bcmerkt  (a.  a.  O.  B.  II.  S.  27  3), 
deshalb  gebildet  sein  mulsten,  und  nicht  blol'se  Gekiilfen 
sein  konnten , -weil  Xenophon  die  Behandlung  der  Krank- 
heiten  und  die  Sorge  fiir  die  Gesundheit  der  Soldaten  aus- 
driicklich  zum  Berufe  der  Feldarzte  macht.  Alexander , der 
bis  in  die  unbekannten  Landerstriche  Indiens  siegreich  vor- 
dran",  unternahm  seine  Feldziige  nicht  oline  den  Beistand 
zahlreicher  Aerzte,  unter  denen  Philippas  v.  Akarnanien , 
Kallistlienes  v.  Olynih  zu  den  Beriihmlesten  ihres  Zeitalters 
gehorten,  und  Glaueias,  Alexippus,  Kritodemus,  Pausanias 
und  Androcydes  genannt  werden.  Die  Feldherren,  welche 
sich  in  die  Eroberungen  des  Helden  theilten,  tliaten  dasselbe; 
jedoch  haben  sich  keine  Nachrichten  iiber  einzelne  Einrich- 

tungen  in  dieser  Beziehung  erhalten. 

Was  die  Feldarzte  in  den  rbinischen  Heeren  betrifft, 
so  begleiteten  erst  in  Caesars  Zeitalter  griechische  Aerzte, 
wenn  aucli  nicht  einzelne  Armeeabtheilungen,  docli  den  Ge- 
neralstab;  diese  Gewohnheit  erhielt  sich  auch  spater;  so  be- 
fand  sich  ein  gewisser  Glylcon  ini  Gefolge  des  deni  Dec. 
Brutus  zu  Hiilfe  eilenden  Consuls  Paiisa,  und  vielleichl 
war  Cornelius  Celsus  bei  dem  Thronfolger  August's  als  Fcld- 
arzt,  auf  seinem  Zuge  nach  Asien;  Scribonius  Largus  wohnte 
dem  Zuge  des  Kaisers  Claudius  nach  Britannien  bei;  der 
Archiater  Demetrius  beglcitete  den  Kaiser  Marc-Aurel  m 
den  Krieg  gegen  die  Deutschcn,  und  Oribasius  war  lm 
Kriege  wie  im  Frieden  der  Arzt  und  Rathgeber  Julians.— 
Aufserdem  hat  man  vielfache  Ursache  zu  glauben,  dafs  Feld- 
arzte unter  die  einzelnen  Corps  regelmafsig  vertheilt,  und 
dafs  ihre  Verrichtungen  ihncn  vorgeschrieben  waren.  So 
hat  man  nodi  jetzt  an  einzelnen  Orten  Grabsteine,  die  auf 
das  Bestimmteste  darthun,  dafs  es  in  der  romisclien  Armee 
LegionUrzte  und  Cohortenarzte  gab;  ja  es  ist  ziemlich  aus- 
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gcmacht,  dafs  auch  den  Seesoldaten  und  Matrosen  aufKriegs- 
schiffen  Aerzte  zugetheilt  wurden. 

III.  Periode.  Von  Paul  v.  Aegina  — Pitard.  von 
636  — 1260. 

Bei  den  Arabern  war  die  Chirurgie  nach  und  nach  in 
Folge  einer  unverantwortlichen  Vernachlafsigung  der  Ana- 
tomie,  und  einer  damals  herrschenden  bedeutenden  Weich- 
lichkeit  der  Sitten,  zu  einer  wahren  Pilaster-  und  Salben- 
chirurgie  herabgesunken,  und  f]a  die  Aerzte  sich  in  diescr 
Zeit  der  Ausiibung  der  Chirurgie  schamten,  so  befand  sich 
die  Ausiibung  derselben  in  den  Handen  von  Ignoranten  und 
Quacksalbern;  jedoch  darf  es  nicht  mit  Stillschweigcn  iiber- 
gangen  werden,  dafs  einzelne  Manner  und  von  diesen  vor- 
ziiglich  Abulcasem  und  Ebnzohr  (1179)  die  Chirurgie  aus- 
iibten  und  sie  forderten,  wie  das  sehr  gut  aus  den  Schriften 
dieser  Manner  hervorgeht. 

In  dieser  Zeit  stand  es  in  den  christlichen  Landern  nicht 
viel  besser.  Die  Chirurgie  ward  auf  cine  erbarmliche  Weise 
von  den  Mbnchen  geiibt,  und  obwold  ihnen  dieses  auf  meh- 
reren  Concilien  (1131.  1139.  1163.  1212.  1215.)  verboten 
ward,  so  blieben  diese  Menschen  doch  eine  lange  Reihe 
von  Jahren  hindurch  die  Plleger  dieses  wichtigen  Theils  der 
Medicin.  Die  wisscnschaftliche  Chirurgie  bluhte  zuerst  wie- 
der  in  Italien  auf,  und  zwar  in  der  Schule  zu  Salerno. 
Wir  finden,  dafs  von  1060  — 1250  sich  zwar  einzelne  Man- 
ner von  Kopf  der  Praxis  und  der  Theorie  in  der  Chirur- 
gie belleil’sigen,  jedoch  ist  auch  hier  der  Einflufs  des  Aber- 
glaubens  nicht  zu  verkennen,  und  die  Anhanglichkeit  an  die 
Lehren  der  arabischen  Schule,  so  wie  eine  unbezwingliche 
Neigung  zum  Mechanischen,  sind  Felder  denen  wir  in  die- 
ser Zeit  iiberall  begegnen.  Namen,  die  nicht  verschwiegen 
werden  diirfen,  da  sie  an  Verdienste  uni  die  Fortschrilte 
der  Chirurgie  erinnern,  sind:  Roger  v.  Parma  (1206)  und 
dessen  Schuler  Roland  v.  Parma  (1217),  Guil.  de  Saliceto 
v.  Piacenza,  Hugo  v.  Lucca  (1215),  Bruno  v.  Calabrien  (1252) 
und  Theodortch,  Bischof  v.  Cervia.  Endlich  unterfiegt  es 
kemem  Zweifel,  dafs  Kaiser  Friedrichs  If.  Medizinakesetze 
das  Studium  der  Chirurgie  beforderten. 


35* 


548 


Chirurgia. 


IV.  Pcriodc.  Von  Pilard — Paid  12G0  — 1551. 

J Pitard,  Wundarzt  von  Ludwig  IX.,  griindete  im 
Jahre  1260  zu  Paris  das  Collegium  der  Wundarzte  von 
Saint -Cdme,  welches  die  erste  chirurgische  Akademie  der 
Welt  ward,  und  die  Eifersucht  dcr  Aerzle  in  solchem  Grade 
erregte,  dafs  sich  hieraus  jener  ungliicksclige  Rangstreit  er- 
hob,  welcher  fast  Jahrhunderte  hindureh  gefiihrt  ward,  und 
streng  genommen  bier  und  dort  noch  fortdauert.  Lanfranct 
von  Mail  and,  der  im  Jahre  1295  dorthin  gerufen  ward,  trug 
durch  seinen  Ruf  viel  dazu  bei  die  Wirksamkeit  und  das 
Ansehen  des  Collegiums  zu  heben,  welches  niehr  und  mehr 
in  diesem  und  dem  folgenden  Jahrhundert  erbliihte.  In 
Frankreich  trat  1474  Colot  auf,  und  verrichlete  mit  Hiilfe  des 
hohen  Apparats  an  einem  Verbrecher  den  Steinschnitt;  1515 
erneuerten  sich  in  Paris  die  Rangstrcitigkeiten,  bis  endlich 
1577  das  Collegium  der  Wundarzte  das  beslimmle  Rccht 
erhielt,  academisclie  Wiirden  zu  ertheilen.  Revor  dieses  ge- 
schah,  war  jcdoch  durch  Vavasseur  der  Stand  der  Wund- 
arzte von  denen  der  Barbiere  getrennt  worden,  und  es 
konnte  Keiner  den  Titel  eines  Chirurgen  erhalten,  der  nicht 
Kenntnisse  im  Laleinischcn  und  in  der  Philosophic  nachge- 
wiesen  hatte. 

In  Frankreich  hatte  in  dieser  Epoche  Guy  de  Chau- 
liacs  practisches  und  schriftliches  Wirkcn  den  grofsten  Ein- 
flufs  gehabt,  den  Tagault  (1543),  ein  Nachalnner  i ones 
Wundarzles,  zu  vermchren  suchte.  Guy  de  Chauliao,  Arzt 
von  Urban  V.,  erhob  sich  namlieh  iiber  den  Subtilitatenkram 
seiner  Zeit  in  der  Chirurgie,  vorziiglich  iiber  jenen  so  lange 
und  so  hartniickig  gefuhrten  Strcit,  die  trocknc  oder  nasse 
Behandlung  der  Wunden  betreffend,  und  suclitc  aus  der 
Chirurgie  ein  abgeschlossenes  Gauze  zu  bildem  Seine  Schrif- 
ten  galten  fast  zwei  Jahrhunderte  hindureh  als  Bluster  dei 
Darstcllung,  und  der  Einflufs  derselbcn  auf  die  chirurgische 
Praxis  war  nicht  viel  geringcr.  In  Italien  trat  Pierre  de  la 
Cerleta  (1415)  als  Schuler  von  Guy  de  Chaidiac  auf,  und 
in  demselben  Jahrhundert  (1470)  inachte  Vianeo  durch  seine 
rhinoplastischen  Operational,  die  er  mit  Hiilfe  der  Armhaut 
vcrrichlete,  kein  geringes  Aufsehn;  Jean  de  Romani  der  Er- 
finder  des  grofsen  Apparats  beim  Steinschnitte  (1525  ?),  des- 


549 


Chirurgia. 

sell  Anwendung  Marianus  Sanctus  als  eine  eigenthfimliclie 
Methode  tibtc  und  beschrieb,  weshalb  sie  dann  und  wann 
den  IS  amen  Sectio  Mariana  fulirt  (1531},  verdient  ferner 
Erwahnung,  so  wie  Biondo  niclit  mit  Stillschweigcn  iiber- 
gangen  w'erden  darf,  welcher  die  Beliandlung  von  Wunden 
mittelst  kalten  Wassers  dringend  empfahl.  Ferri  nahm  an 
dem  Streite  iiber  die  beste  Beliandlung  der  Schufswuuden, 
der  dainals  vorziiglich  von  Deutschland  aus  gefiihrt  ward, 
den  lebhaftesten  Antheil,  und  bestand  hartnaekig  auf  den 
Salz,  die  durch  den  Sehufs  in  die  verwundeten  Glicder  ge- 
brachtcn  fremden  Korper,  so  bald  als  moglicli  auszuziehen. 
Wichtig  ist  das  Auftreten  des  Guido  Guidi,  oder  Vidus 
Vidius  unter  welchem  letztern  Namen  er  allerdings  no<‘h  be- 
kannter  ist  (1531),  ein  Mann,  der  sich  durch  das  Studium 
der  Hippokrati’ schen  Schriften  griindlich  gebildet  hatte,  und 
bei  der  Darstellung  seiner  chirurgischen  Ansichten-  auf  den 
Ausspruch  jener  Heroen  allerdings  sehr  grofses  Gewicht 
legte.  Er  war  und  bleibt  ftir  die  wissenschaflliche  Bearbei- 
tung  der  Chirurgie  sehr  wichtig. 

In  England  ist  aufser  Ardern,  dcr  dort  1348  in  so  fern 
der  Chirurgie  ISulzen  verschaffte,  als  er  die  Lust  zur  Bear- 
beitung  dersclben  hier  und  dort  erregte,  niemand  zu  nennen; 
dagegen  Paschalis,  ein  porlugiesischer  Wundarzt,  dadurch  in 
chirurgischer  Bcziehung  in  seinem  Vaterlande  ISulzen  stiftete, 
dal’s  er  Vidus  Vidius  Chirurgie  iibersetzte. 

■Wenden  wir  unsere  Blicke  auf  Deutschland,  so  gewah- 
ren  wir,  dafs  in  jenein  Zeitabschnitte  (1260  — 1551)  dort 
allerdings  Manches  sich  ereignete,  was  auf  den  Gang  der 
Chirurgie  von  Einflul’s  war. 

So  wurde  z.  B.  auf  dem  Concil  zu  Wurzburg  (1298) 
den  Priestern  die  Ausiibung  der  Chirurgie  verboten  — und 
dadurch,  dafs  durch  den  Zufatl  ein  Mdnch  das  Pulver  er- 
fand  (1356),  entstand  nach  und  nach  in  jenen  Zeiten  des 
Eauslrechts  und  des  Krieges  eine  ganz  neue  Art  der  Be- 
waffnung  und  so  auch  der  Yerwundungen,  die  von  dem 
grofsten  Einflusse  auf  die  Chirurgie  waren.  Hicrher  gehort 
jener  grofse  Streit  iiber  die  beste  Beliandlung  der  Schufs- 
wiuiden,  welcher  mit  J.  Brunsschwig’s  von  Slrafsburg  Aeu- 
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fserung:  SchuFswunden  seien  giftige  W linden,  begann,  und 
sich  fast  Jahrhundcrte  hindurch  bis  auf  JVurz  (1545)  fort- 
pflanzte,  und  vorziiglich  die  Wundarzte  Frankreichs  beschiif- 
tigte.  Wurz  empfahl  eine  Behandlung  der  Schufswunden, 
welche  mit  der  in  unserer  Zeit  angewendeten  fastganz  iiber- 
einstimxnt.  Gersdorf,  ein  Anhanger  der  chirurgischen  Grund- 
siitze  des  Guy  de  Chauliac,  trug  durch  That  und  Sclnift 
viel  zur  Verbesserung  der  Chirurgie  in  Deutschland  bei  (1517), 
ein  Verdienst  was  um  so  holier  anzuschlagen  ist,  je  trauri- 
ger  der  Einflufs  von  Paracelsus  (1536)  sonst  grofsem  und 
gerechtem  Ansehen  und  je  schadlicher  ff.  H.  Ruff's  astro- 
logische  und  aberglaubische  Grundsatze  auf  die  Chirurgie 
waren,  da  beide  Manner  als  Gegner  allcr  blutigen  Opera- 
lioneu  auftraten,  und  das  Hcil  in  der  Anwendung  von  Sal- 
ben  und  Pflastern  gefunden  zu  haben  wahnten. 

V.  Periode.  Von  Pare  — Severin.  1551  — 1646. 

Es  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dafs  in  dieser  Pe- 
riode Frankreichs  Wundarzte  die  aller  andern  Nationen  bei 
weiten  iibertreffen;  denn  der  wohlthiitige  Einflufs  des  Col- 
Iegiums  der  Wundarzte  und  der  Lehren  von  Guy  de  Chau- 
liac hatten  noch  nicht  aufgehort  zu  wirken,  und  ein  Strc- 
ben  diesen  l\uf  zu  erhalten  war  hier  und  dort  unter  den 
V^undarzten  dieser  Zeit  nicht  zu  verkennen.  Unter  den 
Mannern  dieser  Art  ist  vorziiglich  Pare  zu  nenuen,  der 
Leibarzt  von  Heinrich  II.,  Franz  II.,  Karl  IX.  und  Hein- 
rich III.  Er  machte  sich  fur  ixnmer  um  die  Chirurgie  da- 
durch  verdient,  dafs  er  eine  einfache  Behandlung  der  V un- 
den,  vorziiglich  der  Schufswunden,  und  die  priina  reiuiio 
dringend  empfahl,  dagegen  vor  der  zu  haufigen  und  empi- 
rischen  Anwendung  von  Salben,  Pflastern  u.  s.  w.  warnte, 
dafs  er  die  Ligatur  der  Gelafse  bei  alien  Verwundungeii, 
vorziiglich  aber  nach  Amputationen  einfiihrte,  dafs  er  fiir 
mehrere  Operationen  neue  Melhoden  angab,  ja  dais  er  wich- 
tige  zuerst  vcrrichtete,  z.  B.  die  Excisio  ossis  humeri.  In 
semem  Gei8te  handelten  spater  Chaumet,  Botal,  Guillemeau 
u.  m.  a.  Letzterer,  der  fiir  die  rationelle  Chirurgie  viel  lci- 
stete,  ist  vornemlich  durch  seine  Arbeiten  iiber  die  Trepa- 
nation noch  immer  wichtig,  und  hat  um  die  technische  An- 
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wen  dung  des  Feuers  viel  Vcrdienst.  Als  grofser  Gegner 
dieser  bessern  Ansichlen  machte  sich  in  dieser  Zeit  Du- 
chesne beinerkenswertli.  Franco's  Namen  glanzte  ebenfalls 
in  dieser  Zeit;  er  machte  sich  bekanntlich  um  die  sectio 
alta  verdient,  und  in  der  Geschichte  der  achten  und  unach- 
ten  Hernien  wird  seine  Schrift  hieriiber  zu  alien  Zeiten 
Epoche  macheu.  Govillart  darf  deshalb  nicht  mit  Stillsclnvei- 
gen  iibergangen  werden,  weil  er  fur  die  Verbesserung  der 
Lithotomie  nach  Kraften  beitrug. 

Deutschland  kann  jedoch  auch  Manner  in  dieser  Pe- 
riode  aufvveisen,  die  mit  Geist  und  Erfolg  die  Chirurgie  nach 
mehreren  Seiten  hin  bearbeiteten.  Vor  alien  sind  liier  Bar- 
tisch  von  Konigsbriick  in  Sachsen  zu  nennen,  der  sich  um 
die  Oculistik  voile  Verdienste  erwarb,  sodann  Fabricius 
v.  Hilden  und  Geiger;  jedoch  diirfen  deshalb  J.  Ruff, 
Lange,  Gesner  nicht  verschwiegen  werden,  von  denen  sich 
lelztercr  vorziiglich  durch  seine  Bibliotheca  chirurgica  be- 
ruhmt  machte.  Fabricius  v.  Hilden  bearbeitete  mit  eben 
so  viclem  Fleifse  als  Gliicke  die  Chirurgie  sowohl  als  Sy- 
stem, als  in  ihren  einzelnen  Zweigen.  Geiger  s Arbeiten  be- 
zogen  sicli  vorziiglich  auf  die  Hernien.  An  diese  Manner 
in  Deutschland  schlossen  sich  in  den  Niederlanden  und  in 
Holland  vorziiglich  Forestus  und  Fyens  an,  Aerzte,  welche 
sich  Verdienste  um  die  wahre  cliirurgische  Beobachtung  und 
um  die  Vervollkommnung  vieler  Operationsmethoden  erwar- 
ben.  England  hat  in  dieser  Epoche  nur  Bannister's  chirur- 
gische  Werke  aufzuweisen,  die  jedoch  grolsen  Einflufs  auf 
die  Zeitgenossen  hatten,  wenn  sie  auch  mehr  Copieen  treff- 
licher  Originale  als  das  Rcsultat  eignen  Nachdenkens  ihres 
Yerfassers  waren.  Mehr  originell  erscheint  dagegen  Read 
in  seinem  YV^erke  iiber  Chirurgie.  Italien  nenut  in  dieser 
Epoche  Maggi,  Rota,  Andre  de  la  Croix,  Carcano- Leone, 
Ferrara,  Plazzoni,  und  vor  alien  Tagliacozzi  den  grol'sten 
Morioplaslen  seiner  Zeit;  in  Spanien  glanzten  dagegen 
Ariaeus,  A'guero , der  Pare  Spaniens,  Mercado,  Martinez 
de  Leiva  u.  m.  a. 

VI.  Periode.  Von  Severin  — Heister.  1646  — 1718. 

Wir  sehen  in  dieser  Periode  fast  einen  Weltstreit  zwi- 


552 


Chirurgia. 


schen  den  FranzUsischen  und  Englisclien  YVundarzlen  die 
Chirurgie  zu  verbessern,  der  jedoch  nicht  iibcrall  zum  Be- 
sten  fiihrt.  Wahrend  namlich  Severin,  ein  Italiener,  eiue 
wahre  mannliche  Chirurgie  nach  Kriiften  bearbeitet,  vorziig- 
lich  die  Operativchirurgie  hebt,  verhiillt  man  hierdurch  in 
England,  zur  Tollkiihnheit  getrieben,  auch  die  Transfusion 
( Lower  u.  King)  und  Infusion  ( Wreen  u.  Lower).  Nichts 
desfo  weniger  mufs  man  England  die  Gerechtigkeit  wieder- 
fahren  Iassen,  dafs  es  in  dieser  Zeit  einen  Wiseman n,  einen 
Brown,  einen  Lowdham,  einen  Woolhouse,  einen  Cooper 
aufvveifst.  Wisemann  der  englische  Paraeus  ist  und  bleibt 
der  Yater  der  Englischen  Chirurgie;  Brotvn  schrieb  ein  fiir 
seine  Zeit  wichtiges  Werk  iiber  die  Wunden;  Lowdham 
verrichtete  zuerst  die  Amputation  vermittelst  des  Lappen- 
schnittes,  und  fiihrte  hierbei  die  Heilung  per  primam  reu- 
nionem  ein;  Woolhouse' s Arbeiten  fiber  die  Krankheiten  der 

Thranenwege  sind  bis  in  unsere  Zeit  werlhvoll  geblieben. 

Frankreich  blieb  nicht  zuriick;  Lasnier  entdeckte  den  wah- 
ren  Sitz  der  Cataracta;  Morel  erfand  das  Tourniquet;  Mery 
bearbeitete  die  Lehre  von  den  BruchSacken;  Frere  Jacques, 
Beaulieu  eigentlich  genannt,  machte  sich  um  die  Scctio  la- 
teralis hochverdient;  Poupart's  Name  erinnert  von  selbst  an 
seine  Yerdienste  um  die  Herniologie,  und  Leclerc  suchte 
die  Geschichte  der  Chirurgie  zu  bearbeiten. 

Aufser  dem  hochverdientcn  Sevens,  nannte  die  Geschichte 
der  italienischeu  Chirurgie  aus  dieser  Zeit:  Fracassufti,  Man - 
fredi,  Genga,  Muritano , Wundarzte,  die  vom  Zeitgeisle 
befangen  fast  nur  die  Transfusion  bearbeiteten.  Genga  stelltc 
jedoch  iiber  die  Einklemmung  der  Iiernien  nicht  unwichtige 
Beobachtungen  an.  In  Spanien  machte  sich  nur  J.  de  Jyala 
um  die  Chirurgie  verdient.  Dagegcn  glanzen  in  Holland  und 
den  Niederlanden  hoclwichtige  Namen,  als  J.  de  Horn,  So- 
lingen  (bekannt  durch  die  ErGndung  vieler  chirurgischcr 
Instrumcnte),  Munninks  (lieferte  cine  griindliche  Ansicht  iib. 
die  Ranula),  Nude  (wichliger  Schriftsteller  iib.  die  Opera- 
tion der  Cataracta),  Bau  (beruhmter  Lithotom),  Verduin 
(bekannt  durch  seine  Arbeiten  iiber  Amputation).  Deutsch- 
land riihmt  sich  mil  l\ccht  in  dieser  Zeit  eines  Scultet  und 
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Purmann , Manner  die  zum  Theil  grofsc  Wcrke  (iber  die 
gesammte  C-liirurgie  schrieben,  jedoch  auch  einzelnen  chirur- 
gisclien  Krankheiten  und  Operationsmethoden  ihre  Aufmcrk- 
samkeit  zuwendeten. 

YU.  Periode.  Yon  Heister  und  Petit  — G.  A.  Richter 
und  Desault.  1718  — 1790. 

In  dieser  Periode  erreicht,  vorziiglich  zu  Anfange  dcrsel- 
ben,  die  franzosische  Chirurgie  einen  liohen  Grad  der  Aus- 
bildung,  zu  dem  die  Engbsche  zwar  hinstrebt,  den  sie  jedoch 
nicht  gauz  erreicht.  Theilt  sich  dieses  Bestreben  auf  Deut- 
sche, Italienische  und  Holla  ndis  chc  Wundarzte  theilweifs 
mit,  so  gelingt  es  docli  nicht  mit  dem  Franzosischen  Strcben 
und  Erfolge  gleichen  Schritt  zu  halten.  Frankreich  dcs  lan- 
gen  Sfreites  zwischen  Aerzten  und  Wundarzteu  miide,  er- 
freut  sich  endlich  durch  Errichtung  der  Academie  rojale  de 
chirurgie  (1731  durch  La  Peyronnie)  eincr  Schlichtung  des- 
selben  auf  cine  fur  bcide  Partheien  elirenvolle  Weise,  die  in 
dem  Studium  der  Wissenschaften  selbst  wurzelt,  und  jelzt 
beginnt  durch  Petit  in  den  Schriften  der  Academic  eine  l\eihe 
von  Arbeiten,  die  zu  alien  Zeitcn  eine  Periode  der  wissen- 
schaftlichen  Chirurgie  bleiben  werden.  Werfen  wir  unsere 
Blicke  auf  die  Leistungen  einzelner  Nationen,  urn  die  in 
Rede  stehende  Kunst  und  Wisseuschaft,  so  sind  es  ungefahr 
folgende  Leistungen  die  uns  hier  entgegentreten. 

J.  L.  Petit , Arbeiten  iiber  die  Thranenfistel,  den  Cir- 
kelsclmitt  bei  der  Amputation  u.  s.  w.,  werden  noch  jetzt 
gelesen  und  benutzt,  und  das  Petit’ sche  Tourniquet  wild 
noch  jetzt  vielfach  und  haufig  benutzt. 

Dionis  (1706)  Operativchirurgie,  ein  Muster  in  der  Be- 
schreibung  und  Darstellung,  iibte  einen  grofsen  Einflufs  nicht 
blofs  innerhalb  der  Grenzen  Frankreichs,  sondern  auch  auf 
die  Wundarzte  allcr  Lander,  und  ward  fast  in  alle  Sprachen 
Europas  iibersetzt.  Ariel's  (1713)  Operationswcise  derAneu- 
rjsmen  machte  mit  Recht  Epoche,  und  die  von  ihm  erfun- 
dene  Spritze  fur  die  Thranenpuncte  und  Thranenkanale,  be- 
findet  sich  noch  jetzt  in  den  Handen  vieler  Augenarzte.  Mai- 
tre  Jean's  (1713)  Verdienslc  urn  die  Ophlhalmiatrik  sind  jelzt 
nicht  n cnigei  gcschtitzt,  als  in  der  Zeit  wo  er  schrieb  und 
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operirte,  ein  Urtheil  welches  der  Unparlkeiisclie  auch  auf 
St.  Yves  Leistungen  (1722)  ausdelmen  mufs.  Gurengeot 
(1720)  unterwarf  die  chirurgische  Instrum  entfenlehre  einer 
kritischen  Sichtung,  und  fand  auf  diese  Weise  Gelegenheil 
einen  beschrankenden  Einflufs  auf  die  Opera  tionsmethoden 
zu  fiben.  Morand’s  Vcrdienste  urn  den  Steinschnitt  und  an- 
dere  Operationen  sind  noch  heute  geachtet,  wenn  der  Ken- 
ner es  auch  nicht  vergessen  darf,  dafs  Morand  in  mehr  als 
einer  Beziehung  Cheselden,  seinVorbild,  zu  vergessen  selten 
im  Stande  war.  Le  Bran  forderte  wissenschaftlich  und  prac- 
tisch  die  Chirurgie. 

Aufserdcm  suchten  Foubert  und  Thomas  fiir  die  Ver- 
besserung  der  Lithotomie  zu  wirken,  gelangten  aber  leider 
sehr  bald  auf  Abwege. 

Ueber  die  Exstirpalion  von  Geschwiilsten,  die  Verband- 
lehre,  die  Schufswunden,  den  Krebs  arbcitete  Le  Cat,  wah- 
rend  La  Faye  und  Ravaton  rait  Eifer  die  Lehre  von  den 
Ampulationen  verbesserten,  und  ersterer  nebenbei  der  Ca- 
taracta  und  der  besten  OperaLionsmethode  derselben  seine 
besondere  Auftnerksamkeit  schenkte. 

La  Forest  erfand  den  Cathelrismus  der  Eustachisclxen 
Trompete,  als  Heilmittel  gegcn  manche  Arten  von  Taubheit, 
und  Mejean  wen  dele  die  Aufmerksamkeit  von  neuem  auf 
die  Tluanenfistel  und  seine  Methode,  dieselbe  durch  das 
Setaceum  zu  heilen.  Grofse  Epoche  machte  1/13  ■seiditn- 
ter  Maafsen  Frere  Conte’s  ( Buzeilhac)  Lithotorae  cache,  und 
da  hierdurch  dem  Studium  des  Steinschnitts  ein  neuer  Im- 
pute gegeben  war,  so  enichtete  man  in  dieser  Zeit  ein  ei- 
genes  Spital  fiir  Steinkranke.  Wenige  Jahre  hierauf  (1746) 
zog  Ant.  Louis  durch  seine  chirurgische  Arbeiten  und  durch 
seine  Praxis  die  Aufmerksamkeit  seiner  Zeitgenossen  auf  sich; 
die  Amputation  ward  auch  von  dicsem  beiiihmten  AA  und- 
arzte  vorziiglich  berucksichtigt,  und  ihm  verdankt  man  die 
Erfin dung  der  auf  die  Flache  gebogenen  Scheercn.  BavieCs 
Staaroperation  machte  jetzt  cbenfalls  Epoche;  weniger  be- 
deutend  jedoch  bemerkenswerth  siiul  Ant.  Petit's  Bcobach- 
tun^en  fiber  Aneurysmen,  die  Froschgeschwulst  u.  s.  w. 
Dagcgen  Faure's  und  Boucher’s  Slreit  fiber  den  rechten  Zeit- 
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punct  zur  Amputation  fib'  die  ErOrterung  dieses  wichtigen 
Gegenstandes  von  Nulzen  war.  Yon  ahnlichem  Werth  wa- 
ren  die  Arbeiten  von  Belloq  iiber  die  Sistirung  der  Epista- 
xis  durch  Amvendung  der  Charpie,  von  Goulard  iiber  die 
Uuterbindung  der  Intercostalarterie,  von  Vermale  iiber  die 
Amputation  a Iambeaux,  von  Valentin  und  Lombard  iiber 
ahnliche  Gegenstande.  Wichtiger  erscheinen  dagegen  die  Be- 
miihungen  Pouteau's  iiber  die  Luxationen  und  Dislocationen 
der  Muskeln  und  Fleclisen,  und  Hevin's  Angaben  iiber  die 
Entfernung  fremder  Ktirper,  die  Nephrotomia,  die  Gastro- 
tomia  (1780).  Einen  wiirdigen  Beschlufs  dieser  Pcriode 
bildete  Sabatier,  dieser  griindliche  und  gewandte  Wundarzt, 
und  der  klassische  mit  Recht  noch  jelzt  gefeierle  Schriftstel- 
Ier  de  la  me'decine  ope'ratoire , und  Desault,  der  einflufs- 
reiche  Sckriftsteller  iiber  die  wichtigsten  Fracturen  und  der 
Grander  der  ersten  chirurgischen  Klinik  in  Frankreicb. 

Aber  auch  England  bat  in  dieser  Periode  cbirurgiscbe 
Heroen  aufzuweisen,  die  sich  einen  bleibcnden  Nach- 
rubm  durch  systematische  Bearbeitung  der  Cbirurgie,  oder 
durch  griindliche  Forschungen  iiber  einzelne  Gegenstande 
dieser  Kunst  erworben  haben.  Nachdem  (1710)  Greenfield 
iiber  den  Blasenstein  und  Blasengries  gescbrieben  hatte,  lie- 
ferte  Turner  (1722)  ein  grofseres  YVerk  uber  die  Cbirur- 
gie, und  Cheselden  erfreute  die  Zeitgenossen  mit  seinen  klas- 
sischen  Leislungen  in  Betreff  des  Blasensteinschnittes  und 
der  kiinstlichen  Pupillenbildung;  )enen  reihte  sich  Douglas 
an  (1726),  wiibrend  Duddell  (1729)  sein  Augenmcrk  vor- 
ziiglicli  den  verscliiedenen  Yerdunklungsarten  der  Krystall- 
linse  zuwendete;  bieber  gehoren  ferner  Sharp’s  Leislungen 
in  Betreff  des  Hornhautschnittes  (1750),  und  dessen  kriti- 
sche  Sichtungen  der  Excisio  humeri  und  die  gesammte  prac- 
tische  Cbirurgie.  Im  Jaln  e 1756  trat  Pott  auf;  seinem  Na- 
men  ist  in  der  Wissenschaft  die  Unsterblichkeit  gewifs,  denn 
seine  Arbeiten  iiber  die  Kuochenkrankheiten  werden  stets 
ihren  klassischen  Werth  behaupten.  White's  Resectio  ossium 
in  Bezug  auf  die  kiinstlichen  Gelenke,  ferner  G.  Hunter's 
Recherchen  iiber  die  Aneurysmen  und  Varicositatcn  vei  die- 
nen  dasselbe  Lob,  woran  sich  von  selbst  Bromfields  Erlin- 


55li 


Cliirurgia. 


duugen  und  Manipulation  en,  die  Amputation  und  die  Gc- 
fafsligaturen  betreffend,  anreihen.  Nicht  weniger  -wichlig 
sind  Alansoiis  Araputalionsmodificalionen,  und  Park's  Re- 
sectionen  des  Knie-  und  Ellenbogengelenkes.  B.  Bell  schliet'sl 
dicse  Periode  auf  cine  glanzende  Weise;  er  bleibt  stels  ein 
beriihmter  Systematiker  in  dcr  Chirurgie,  und  auch  ein  I > e- 
forderer  dieser  Wissenschaft  im  Einzelncn.  Spaniens  Wund- 
arzte  lliaten  in  dieser  Periode  sehr  wenig  fur  die  Chirurgie, 
und  wir  miissen  uns  damit  begniigen  aufser  Almeida  (1715) 
und  Martinez  (1722),  die  Compendien  dieser  Wissen- 
schaften  verfafsten,  Virrey  (1741)  und  Serena  y Medina 
(1750)  zu  nennen.  Dagegen  blieb  die  Ilalienische  Chirur- 
gie in  diesern  Zeitabschnitte  nicht  zuriick;  die  Beweisfiih- 
rung  fiir  diese  Behauptung  iibernehmen  die  Leislungen  eines 
Alghisi  iiber  den  Steinschnitt  (1707),  Lancisi  (1728)  liber 
die  Aneurysmen,  Marini  (1723)  iiber  die  Hydrocele,  Pa- 
ined (1750)  iiber  die  Fistula  lacrymalis,  die  Operation  der 
Cataracta,  des  Steinschnittes  u.  s.  w.  Ferner  Cocchi’s,  Bian- 
chis,  Nannoni's,  Nessi's  und  Bertrandis  Leislungen  hinsicht- 
lich  systematischer  Bearbeitung  der  gesammten  Chirurgie,  und 
endlich  Flajani’s  Arbeiten  die  kiinstlichc  Pupillenbildung  be- 
treffend. 

Ein  almlichcs  Bestreben  beseelte  cinen  grofsen  Thcil  der 
Wundarzte  der  Niederlande,  Hollands,  Danemarks  u.  s.  w. 
"Wir  erinnern  hier  an  die  Verdienste  Paljin's  (1710),  um  die 
Sutur  der  Eingeweide,  die  Cataracta,  die  Paracentese,  an 
Gorier' s systematische  Arbeiten,  die  Chirurgie  betreffend 
(1731),  an  Serme's  Bemiihungen  um  den  Steinschnitt  (1726). 
Ferner  an  die  Schriften  iiber  dieWunden  v.  van  der  Haar 
. (1747)  und  Schlichting  (1748);  an  Raihlamo's  (1752)  For- 
schungen  iiber  den  Staar,  an  O/of  Acre/ s Verdienste  um 
Griindung  ciner  ■wissenschafllichen  Chirurgie  in  Schw eden 
(1759),  an  Camper's  lief  in  die  Wissenschaft  eingreifende 
vielfache  Arbeiten  iiber  Anatomie,  Chirurgie,  lnstrumentcn- 
lehre  u.  s.  \v.  Ferner  an  von  Gesschers  Bemiihungen  um 
die  Aufklarung  der  -vvichtigsten  Gegenstande  der  grofsern 
Chirurgie,  als:  Fracturen,  Amputation  der  Glieder,  Verkriim- 
nnmgen  des  Korpers  u.  s.  w.,  und  endlich  an  die  klassischen 
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Leistuiigen  eines  Callisen  auf  dem  Gebicte  der  chirurgischcn 
Svstematik,  und  Hotji’s  Arbeiten  auf  deni  der  palhologischen 
Anatomic  ( Hernien ). 

AVerfen  wir  zum  Scldufs  nocli  einen  Elick  aut  die  Lei- 
stungen  unseres  Yaterlandes  fiir  die  Vervollkommnung  der 
Chirurgie,  so  bemerken  wir  zwar  niebt  olinc  Schmerzensge- 
fiihl,  dafs  unsere  Landslcule  den  Franzosen  und  den  Eng- 
landern  nachstehen,  jedoch  treffen  wir  Erscheinungen  die 
uns  mit  Bewunderung  und  Dankbarkeit  erfiillcn  miissen, 
und  die  uns  veranlassen  konnten,  neben  beriihmtc  franzo- 
sische  Namen  zur  Bezeichnung  der  geschiclillichen  Epochc 
von  1718—  1790  auch  deutsche  zu  sclzen.  Heister  geliort 
hierher.  Dieser  grofse  Wundarzt  iibte  einen  unglaubliclien 
Einllufs  auf  sein  Yaterland  und  auf  das  Ausland,  durch  die 
Griindlichkeit  und  Vielseitigkeit  seiner  Leistuiigen  auf  dem 
Gebietc  der  Chirurgie.  Seine  systematischen  Werke  sind  noch 
jetzt  brauchbar,  und  bchaltcn  fiir  imnier  einen  Iiohcn  liisto- 
rischeu  Werth. — Dabei  erwarb  sich  Heister  sehr  gi  olse  Yer- 
dienste  um  die  Erforschung  einzclncr  wichtiger  pathologischer 
Gegcnstandc,  von  denen  wir  als  einen  fiir  alle  die  Cataracta 
nennen;  wobei  es  niclit  iiberschen  werden  darf,  dafs  er  die 
Verband-  und  Instrum entenlehre  erweiterte  und  verbesserte. 
Vogel's  Arbeiten  iiber  die  Hernien  sind  zwar  jetzt  verges- 
sen,  trugen  jedoch  dazu  bei,  diesen  wichtigcn  Gegcnstand 
in  das  gehorige  Licht  zu  setzen  (1737).  Guenz  (1744)  und 
Plainer  ( Jacharius  1745).  Dicse  beiden  Zierden  der  Leip- 
ziger  Hochschule,  bearbeiteten  mit  grofsem  Erfolge  die  wich- 
tigslen  Lchren  der  Chirurgie  und  Oculislik  mit  grofsem 
Scharfsinne  und  mit  so  viel  Eleganz,  dafs  ihre  in  klassi- 
schem  Lateine  geschriebenen  YV'erke  noch  jetzt  Muster  in 
ilirer  Art  sind,  und  deshalb  nicht  blofs  historischen  sondern 
reellen  YVcrth  bchaltcn  haben.  Wer  kennt  ferncr  nicht  Bil- 
guers  (1761)  Schriftcn  iiber  den  rcchten  Zeitraum  zur  Am- 
putation, Caspar  v.  Siebold’s  (1769)  Einllufs  auf  die  Bil- 
dung  junger  Wundarzle,  den  practischcn  Nutzen,  wel- 
chen  The  dens  (1771)  und  SchmucJcer’s  (1774)  Schriften  auf 
die  Ausiibung  der  Chirurgie  in  Deutschland  liattcn?  YVcI- 
chcm  Deutschen  ist  es  unbekannt,  dafs  A.  G.  Richter  in 
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Gottingen,  ein  eben  so  grofser  practischer  Arzt  als  Wund- 
avzt  und  Lehrer  durch  die  Ivlassicitat  seiner  Sprache  und 
Lehrmethode,  durch  seine  Schriften  (chirurgische  Bibliothek, 
Ghi’rurgie,  Herniologie  u.  s.  w.)  durch  seinen  Scharfsinn  in 
der  Beurtheilung  der  einzelnen  Krankhciten  und  Operations- 
methoden,  durch  seinen  klinischen  Unterricht,  als  Stem  er- 
ster  Grofse  in  der  Deutschen  Chirurgie  glanzl?  Wer  nennt 
nicht  mit  Dankbarkeit  die  Verdienste  Bernstein' s , Loder's, 
Arnemann's,  Mursinna’s  ura  die  Vervollkomumung  chirur- 
gischer  Kenntnisse  unter  den  Deutschen  Wundarzten? 

Ytll.  Periode.  Von  6r.  A.  Richter  und  Desault  bis  auf 
die  neueste  Zeit.  1790  — 1830. 

Es  ist  nicht  zu  viel  gesagt,  wenn  man  die  Behauptung 
aufstellt,  dafs  in  dieser  Periode  die  Chirurgie  als  Wissen- 
schaft  und  Kunst  dem  Culminationspuncte  mil  unglaubhchem 
Erfolge  zustrebte.  Das  konnte  aber  auch  fiiglich  nur  durch 
den  Wettstreit  moglich  werden,  der  sich  ganz  von  selbst 
unter  den  Wundarzten  Frankreichs,  Englands,  Deutschlands, 
Amerika’s  bei  alien  gebildeten  Nationen  entwickelte;  das 
konnte  nur  dadurch  gelingen,  dafs  sich  dicMedicin  aus  der 
Sclaverei  einseitiger  philosophischer  System atik  befreiete,  und 
zur  wahren  Naturbeobachtung  zuriiekkehrte ; das  ward  nur 
dadurch  moglich,  dafs  man  mit  eisernem  Fleifse  das  Studium 
der  Anatomie  in  alien  Beziehungen  trieb  (chirurgische  Ana- 
tomie,  Entwicklungsgeschichte  der  Organe,  vergleichende  Ana- 
tomie), dafs  man  die  pathologische  Anatomie  an  das  Licht 
zog,  und  auf  sie  die  Akiurgie  basirte,  dafs  man  die  Physio- 
logic nach  alien  dunkeln  Seiten  hin  aufzuhellen  strebte,  dafs 
man  endlich  alle  Hulfswissenschaften  mehr  als  je  befragte, 
und  dafs  man  die  naturgemafse  Iieilung  der  Krankheiten 
iiber  ein  altes  Herkommen  aus  friiherer  Zeit  setzle!  So  ist 
es  gelungen  dafs  die  Chirurgie  eine  tiefere  Einsicht  in  die 
Genesis  oder  wichtigsten  Krankheiten  erhalten  hat,  und  dafs 
es  ihr  hierdurch  auch  moglich  wil  d,  die  Heilung  vieler,  sonst 
unheilbarer  Ucbcl  zu  erzwccken!  Allein  bei  diesen  grofsen 
Vorzugen  der  Chirurgie  in  dieser  Periode  ist  es  nicht  zu 
verkennen,  dais  sich  einzelne  Jiinger  Chiron's  der  Ueber- 
schatzung  des  Todten  auf  dem  Gebiete  dcs  Lebens  schuldig 
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machen,  welchen  dicKunst  schiindet,  Tind  den  Kiinstler  her- 
abwiirdigt.  Es  ist  das  jene  blinde  Tollkiihnheit,  welche  al- 
les  das  deni  Leben  zu  tragen  zumuthet,  was  am  Leichname 
die  geiibte  Hand  zu  volizielicn  nicht  gehindert  wird,  die  fast 
keinen  Theil  des  Organism  us  fur  so  wichtig  halt,  dafs  er 
nicht  auch  entbehrt  und  sonach  entfernt  werden  konnte,  die 
ohne  die  Natur  und  dasAFesen  der  Krankheit  zu  wiirdigen, 
oline  die  Ursache  dersclben  zu  erforschen , olme  ihren  un- 
abanderlichen  Lauf  zu  achten,  nur  die  Gegenwart  im  Auge 
hat,  und  nur  ihrer  kurzen  aber  fiiglich  lauten  Bewunderung 
ein  williges  Gehtir  leiht,  nicht  aber  der  nachsten  traurigen 
Zukunft  gedenkt;  es  ist  dies  jene  ungliickselige  Leidenschaft 
durch  blutigc  Eingriffe  Alles  heilen  zu  wollen,  welche  den 
Arzt  den  Menschen  nicht  mehr  als  seinen  leidenden  Bruder 
achten  liifst,  sondern  ihn  verfiihrt  denselben  als  Mittel  zur 
Uebung,  als  Gegenstand  seines  grausamen  Yersuchs  zu  be- 
trachten,  es  ist  das  mit  einem  Worte  jene  Blutgier,  wel- 
che den  Arzt  zum  Kannibalen  macht,  und  seine  Laufbahu 
mit  Stromen  unniitz  vergossenen  Blutes  befleckt,  auf  der  er 
nicht  von  dem  Triumphzuge  Geheilter,  sondern  von  einer 
kleinen  Schaar  von  Kriippeln  umgeben  wandelt,  und  die  ihn 
zu  keinem  erhabenen  Ziele  fuhrt , sondern  nur  zu  bald  an 
dem  Rande  des  nahen  Abgrundes  endigt! 

Wird  diese  Klippe  kiinftig  mehr  vermieden,  setzt  man 
das  Studium  aller  Hiilfswissenschaften  mit  dem  bislierigen 
Fleifse  fort,  hellt  man  das  Dunkel  in  welchem  die  Natur  vie- 
ler  Krankheiten  noch  immer  gehiillt  ist,  mehr  und  mehr 
auf,  feuert  die  Wundarzte  aller  Nationen  auch  ferner  jener 
Wetteifer  an,  vergessen  sic  nie  dafs  sie  gegenscitig  von 
einander  lernen  konnen  — Iernen  sollcn  — so  steht  das 
Beste,  das  Schonste  fur  die  Vervollkommnung  der  Chirur- 
gie  zu  hoffen. 

Wenden  wir  uns  zu  den  Leistungen  der  einzelncn  Na- 
tionen in  der  angefiihrten  Periode,  so  sind  es  vorzuglich 
folgende  Namen  die  hier  eine  Erwahnung  verdienen. 

Frankreich  nennt  unter  den  Wundarzten  dcr  letztern 
drei  Decenninen  einen:  Chopart,  Deschamps , Boyer,  Du- 
bois, Percy,  Larrey , Dupuitren,  Delpech,  Richer  and, 
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Roux,  Lisfranc , Sanson,  Ribes,  Beclard,  Saissy,  Treille, 
Lallemand , Begin,  JJucamp,  Civiale , Amussat,  Thillaye, 
Gerdi,  Belmas  u.  s.  w.;  England  fiihrt  uus  eincn  Aber- 
nethy,  Ast.  Cooper,  Hodgson,  Ch.  Bell,  Travers,  Tonest, 
Lawrence,  JVardrop,  Brodie,  Blizard,  Freer,  Dordey,  Sam. 
Cooper,  Cline,  Hennen,  Guthrie  vor;  Italien  nennt  seinen 
Scarpa,  Vacca  Berlinghieri,  Paletta  u.  v.  a.;  Spanien  seinen 
Gimbernat;  Holland  und  die  Niederlande  zeigen  uns  einen 
Dingemon’s,  Reich,  Logger,  v.  Onsenoort , Hendriks;  Ame- 
lika  seinen  Physik  u.  s.  w.  Die  beriilimtesten  Wundarzte 
Deulscldands  aus  dieser  Periode  aufzuzjihlen,  vrird  mir  der 
geehrte  Leser  crlasscn,  denn  es  zienit  dem  Geschichtsschrei- 
ber  nicht  iiber  seine  Zeitgenossen  — und  Landsleute  zu  ur- 
theilen.  — Nur  die  Nachwelt  kann  hier  eiu  gerechtcs  Urtbeil 
fallen.  Soil  jcdoch  Schreiber  dieses  seine  Ansiclit  iiber  den 
Zustand  der  Deutschen  Chirurgie  geben,  so  ist  sic  dieselbe, 
zu  welclicr  er  sich  vor  nun  noun  Jahren  in  seiner  von  ei- 
nigen  mit  eben  so  grofsem  Unrechte  zu  sehr  getadclten,  als 
von  andern  zu  sehr  erhobcnen  Parallele  derDculschen  und 
Franzosischen  bekannte  (p.  1.).  Ein  Blick  auf  die  Tafeln 
der  Geschichte  der  Chirurgie  bis  zu  den  letzten  Jahrzehen- 
den,  zeigt  den  geringern  Anlheil,  welchen  Deutschland  an 
der  Ausbildung  dieser  Wissenschaft  hat!  Um  so  erfreulicher 
ist  daher  die  Ueberzeugung,  dafs  die  Fortschrilte  der  Chi- 
rurgie in  Deutschland  seit  den  letzten  Decenninen  des  vori- 
gen  bis  zu  dem  Ablaufen  der  beiden  ersten  dieses  Jahrhun- 
derts  wahrhaft  riesengrols  sind;  um  so  herrlicher  ist  die 
Frucht  der  deutschen  Kraft  und  Ausdauer,  die  sich  in  un- 
serer  Zeit  dem  freudigen  Augc  zeigt. 

Der  Ableger  eincr  fremden  Pilanze  wird  in  einein  kiinst- 
lichen  Gc false  in  fremde  Erde  gesetzt,  in  unser  A aterland 
gcbracht.  — Nur  kurze  Zeit  bcschcint  ihn  unsre  Sonne  — 
er  wachst  iippig  griinend  empor;  seine  Wurzeln  zersprengen 
das  Gefafs  und  greifen  weit  umher  in  unsern  Boden,  — 
ein  schoner  dicht  belaubler  Baum  slcht  er  jetzt  da,  dcr  fast 
frischcr  und  griincr  als  die  Mutlerpllanze  die  Fruchlbarkeit 
unsers  valerlandischcn  Bodens  preifst!  Das  ist  das  treue 
Bild  der  deutschen  Chirurgie. 

Fragt 
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Fragt  man  nach  den  Leistungen  auf  derA  Gebiete  der 
Chirurgie  von  1790  — 1830,  so  ist  liierauf  die  kurze  aber 
wahreAntwort  zu  geben:  „Es  ist  kein  Theil  derselben  auf- 
zufinden,  der  nicht  mit  Erfolg  bearbeitet  worden  ware.” 

Sjnon.  Chirurgia  i)  ysiQOVQyui,  die  Chirurgie,  Wundarzneikunde, 
von  Chir  und  Ergon.  Franz.  La  Chirurgie.  Engl.  Surgery.  Ital. 
Chirurgia.  Span,  Cirurgia. 

Littcratur, 

Scbriften  tiber  die  Geschichte  der  Chirurgie. 

L.  Clioulant,  Tafeln  zur  Geschichte  der  Medicin.  Leipzig  1822.  in  fob 

Die  franzosische  Bearbeitung  hiervon  : 

All  as  historique  et  bibliographique  de  la  mtidecine  etc.  p.  Casimir  Brous- 
sais.  Paris  1829.  in  fol. 

J.  F.  C.  IJccker,  Geschichte  d.  Ileilkunde  nach  den  Qucllcn  bearbeitet, 
2 Bandc.  in  8.  Berlin  1829. 

Kurt  Sprengel,  Geschichte  der  Chirurgie  I.  Th.  Geschichte  der  wich- 
tigsten  chirurgischcn  Operationcn.  2 Theilc.  Wilhelm  Sprengel  ( K’a 
Sohn)  Geschichte  der  chirurgischcn  Operationcn.  Halle  1803,  1819. 
in  8. 

J.  G.  Bernstein,  Medicinisch-chirurgischcBibliothck.  Frankf.  1829.  in  8. 

Dieses  sind  die  wichtigsten  ncuen  Werke  iiber  die 
Geschichte  und  Lilteratur  der  Chirurgie;  aufserdem  gehoren 
noch  hierher: 

Joh.  Andr.  Slevogt,  Dissert,  de  fatis  chirurgiae.  Jenae  1696.  in  4. 

A.  0.  Goelicke,  llistoria  chirurgiae  antiqua.  Halae  1713.  in  8. 

Ej.  llistoria  chirurg.  recent.  Halae  1713.  in  8. 

J.  J.  Platner,  De  chirurgia  artis  medic,  parente.  Lipsiac  1721.  in  4. 

A.  Vater,  Diss.  de  chirurgia  artis  medicae  parente.  Lipsiac  1721.  in  4. 

Ant.  Portal,  Hist,  de  l’Anatomie  et  de  la  Chirurgie.  Paris  1770  — 
1773.  in  8, 

Alb.  ah  Haller , Bibliothcc.  chirurgica.  Bern  1774  — 1775.  in  4. 

RiegeVs  Comment,  historica  de  fatis  chirurgiae.  Ilafniae  1788.  in  8- 

St.  II.  deVigilius  a Kreuzcnfeld,  Biblioth.  chirurg.  Viennael781.  in  4. 

Grossin  du  Hamel,  Discours  sur  la  veritable  gloire  de  la  chirurgie. 
Paris  1779.  in  8. 

Briot,  De  l’influenec  de  la  Peyronie  sur  le  lustre  ct  les  progres  de  la 
chirurgie  franfaise.  Besanjon  1820  in  8. 

Kritische,  referirende,  und  parallelisirende  Schriften 
iiber  die  Chirurgie,  und  den  Zustand  derselben  in  verschie- 
denen  Landern  Europa’s. 

S.  Sharp,  A critical  enquiry  into  the  present  state  of  Surgery.  Lon- 
don  1750.  4.  cd.  II.  1761.  in  8.  Dcutsch  - IWok. 

Bagieu,  Examen  de  plusieurs  parties  de  la  Chirurgie.  Paris  1757.  in  12. 

Sled.  chir.  Encycl.  VII,  Bd.  36 
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J.  B.  Jager,  UtnrJfj  Jos  Zustnndes  der  Wundnrzneilciinit  bei  <lCn  alien 
Pidmern  u.  s.  \v.  Frank lu rt  a.  M.  1799.  in  8. 

A.  B.  Imbert  de  Lonncs,  Progres  de  la  cliirurgie  en  France  sur  la  fin 
du  lSrue  si&rle.  Paris  1800.  in  8. 

A Haindurf,  Bcitrage  zur  Ciillurgescliiclite  der  Medicin  und  Cliirurgie 
Frankreichs  u.  s.  w.  Gottingen  1815.  in  8. 

pk . Joh.  Roux , Halation  d’un  voyage  a Londres  en  1814.  (>u  parallel* 
clc.  1815.  in  8. 

Parallele  der  englisclicn  und  franzosischen  Cliirurgie.  Weimar  1817.  Id  8. 

./.  L.  Casper,  Cliarakleristik  d.  Irani.  Medicin.  Leipzig  1822  in  8. 

F.  A.  V.  Ammon,  Parallele  der  franzosischen  und  deutschen  Cliirurgie. 
Leipzig  1823.  in  8. 

— Einige  deuische  Noten  zu  Richerand's  Gescliichte  der  neucn  Fort- 
sclirilte  d.  Cliirurgie  in  v.  Grafe’s  u.  v.  IFaltlier's  Journal  fur  Chi- 
rurgie  und  Augeuheilkunde.  B.  IX.  Heft  3.  S.  464  — 512. 

Richcrand,  Ilistoire  des  progres  recens  de  la  Chirurgie.  Paris  1825.  in  8. 

G.  C.  B.  Suringar,  De  Gallorum  chirurgia.  Lugrl.  Batav.  1827.  in  S. 

v.  A — n. 

CHIRURGIA  CURTORUM  VEL  INSILITIA.  S.  Rlu- 
noplastik. 

CHIRURGIA  INFUSORIA.  S.  Infusion. 
CHlllURGlSCHER  KNOTEN.  Mit  diesem  Namen 
belegt  mail  denjenigen  Knoten,  der  dadurch  gebildet  wird, 
dafs  man  den  Faden  zweimal  durch  die  Schlinge 
desselben  zieht,  ihn  also  nicht  wie  bei  einem  einfaehen, 
gewohnlichen  Knoten  einmal,  sondern  zweimal  uuischlagt, 
bevor  er  zusammengezogen  wird.  Allgemeine  Rcgel  bei  sei- 
ner Bildung  ist,  ihn  unter  allmahligem  und  gleichmafsigem 
Zusammenziehen  der  Schlinge,  nicht  ruckweise  zu  kniipfen. 
Man  bedienl  sich  desselben  vorzugsweise  beim  Abbinden 
von  Polypen  und  Bajggeschwulsten , bei  der  Knopfnaht, 
(siehe  diese  Artikel),  und  bei  der  Unterbindung  der  Gefa- 
fse,  sowohl  offener  Miindungen,  (siehe  Ligatura),  als  in  dei 
Continuitat  dieser,  (siehe  Aneurysma),  und  soil  derselbe 
vor  dem  einfaehen  Knoten  die  A orziigc  haben: 

I)  Dafs  durch  ihn  die  Schlinge  mit  mehr  Kraft  zusam- 
mengezogen werden  kann,  und  2)  dafs  er  nicht  so  leicht 
nachgiebt  oder  abschkipfl,  also  fester  halt.  Allein  ungeachtet 
dieser  geriihmten  Vorziige,  macht  man  neuerer  Zeit,  insbe- 
sondere  bei  Gefafsuntcrbindungcn,  dock  viel  weniger  als 
sonst  Gebrauch  von  dem  chirurgischen  Knoten,  und  in  der 
That  auch  wohl  nicht  ganz  mit  Unrecht;  denn  erstens  kann 
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bei  seiner  Anwendung  dcr  Grad  der  nothwendigen  Zu- 
sammenziebung  viel  weniger  abgcniessen  werden,  als  bei 
dera  einfachen  Knoten;  entweder  man  zieht  ihn  zu  fest,  in 
welch em  Falle  z.  B.  bei  Gefafsunlerbindungen  mit  runden 
Fa  den  die  Schlinge  leicht  die  Wiinde  des  Gefafses  durch- 
schneidet;  oder  der  Knoten  bleibt  locker,  und  die  Schlinge 
verschliefst  somit  das  Lumen  des  blutenden  Gefafses  nicht 
hinlanglich.  Bcdient  man  sich  2)  des  chirurgischen  Knotens 
bei  der  Ligatur  in  der  Continuitat  dcr  Gefafse,  so  werden 
sich  die  Fiiden,  mogen  sie  breit  oder  rund  sein,  mehr  je- 
doch  die  ersten,  neben  dem  Knoten  strangartig  win- 
den,  werden  das  Geftifs  nicht  gleichmafsig  einschnuren,  und 
daher  auch  keine  gleichmafsige  Zerreifsung  der  mittlern  und 
innern  Arterienhaut  oder  Aneinandcrlegung  dcr  letztern  be- 
wirken. 

Ferner  kann  auch  3)  der  chirurgischc  Knoten,  ist  er 
einmal  fest  geschiirzt,  weniger  leicht  als  der  einfache  wie- 
der  eroffnet  werden.  Und  doch  ist  ein  solches  Wieder- 
eroffnen  nicht  selten  noting , z.  B.  wenn  sich  die  Ligatur 
unregelmafsig  um  das  Geftifs  gelegt  hat,  oder  wenn  ein  mit- 
gefafster  Nerve  heftige  Schmerzen  erregt,  und  ein  noch  fe- 
steres  Zuziehen  der  Schlinge  zur  Todtung  des  Nervenlebens 
wegen  anderer  Umstande  nicht  anwendbar  ist.  Endlich  4) 
wird  aber  auch  der  einfache  Knoten,  bei  gehoriger  Beschaf- 
fenheit  des  Fadens,  mit  eben  der  Kraft  zusaramengezogen 
werden  konnen,  und,  doppelt  geschiirzt,  fast  ebenso  fest 
halten  als  der  chirurgische,  welcher  somit,  hinsichts  der  Ge- 
fafsunterbind ungen  hochstens  bei  der  Ligatur  grofser  Ge- 
fafse Empfehlung  verdienen  mochte,  weil  in  ihnen  die  Pul- 
sation des  Bluts  oft  so  stark  ist,  dafs  ihr  der  einfache  Kno- 
ten nicht  widerstehen  kann,  und  die  Schlinge  erscldafft, 
lockerer  wird,  bevor  der  zweite,  den  ersten  befesligende 
Knoten  gebildet  ist. 

Synon.  Lai.  Nodus  chirurgicus.  Franz.  Noeud  chirurgical.,  Noeud 
du  chirurgien.  Engl.  Knot  of  surgery , chirurgical  Knot. 

Littcratur. 

Aufscr  den  verschiedenen  Werkcn  iiber  Chirurgie  noch 
insbesondere: 

Bernsteins  pract.  Hnnclb.  f.  Wundarzte.  5te  Aufl.  1819.  3r  Bd.  S.  332. 

Diet,  de*  sciences  medic.  Art.  Noeud  du  chirurgien.  I-  — 

36  * 
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Chirurgus. 

CHIRURGUS.  Man  hat  in  unserer  Zeit  mit  dcra  Na- 
mcn  Chirurg  verschiedene  Klasscn  des  arztlichen  Standes 
belegt,  und  verstelit  darunter  eben  sowohl  Wundarzte,  de- 
ren  Beschafligung  in  Dienstleistungen  der  niedern  und  nie- 
drigsten  Chirurgie  und  wohl  auch  im  Rasiren  besteht,  als 
Medicochirurgen,  d.  h.  solche  Aerzte,  die  mit  griind- 
lichen  rnedicinischen  Kenntnissen  tiefes  chirurgisches  Wissen 
und  operative  Geschicklichkeit  verbinden.  Die  der  Voll- 
kommenheit  imrner  mehr  zustrebende  und  freisinnige,  aller 
Pedanterie  abholde  Preufsische  Regierung,  stellt  zum  nach- 
ahmungswurdigen  Beispiele  fur  alle  ubrigen  Staaten  diese 
Klasse  von  Aerzten  am  hochsten!  Yon  diesen,  den  wahren 
Reprasentanten  der  Chirurgie  unserer  Zeit,  ist  hier  die 
Rede,  nicht  von  dem  Heere  jener  Halbwisser  oder  Nicht- 
wisser,  die  sich  den  Namen  „ Chirurg"  entweder  anmaafsen, 
oder  sich  denselben  durch  eine  eben  so  ungewisscnhaft  an- 
gestellte  als  schlecht  bestandene  Priifung,  oder  gegen  den 
Erleg  einer  kleinen  Summe  Geldes  zu  verschaffen  gewufst 
haben.  Zu  einem  Medicochirurgen  sind  nun  natiirlicher 
Weise  jene  bekannten  alien  Postulate  „sit  juvenis,  strenuus, 
audax  solers  et  immisericors ’’  nicht  mehr  hinreichend,  und 
des  Celsus  bekannte  klassische  Schilderung  eines  guten  Wund- 
arztes  (lib.  VII.  praefat.)  „Esse  avlem  chirurgus  debet  ado- 
lescens , aut  certe  adolescentiae  'pro'prior;  maiiu  strerma,  sta- 
bilt , nec  unqiiam  intremisceuii,  eaqite  non  minus  sinistra , 
quam  dextra  promtus;  acie  oculorum  acri,  claraque;  animo 
intrepidus , immisericors,  sic,  ut  sanari  velit  eum,  quern  ac- 
cepit,  non  ut  clamore  ejus  motus,  vel  magis,  quam  res  do- 
st der  at  , properet,  vel  minus,  quam  necesse  est,  secet:  sed 
perinde  faciat  omnia,  ac  si  nultns  ex  vagitibus  alterius  af- 
fectus  oriatur.”  lafst  in  unserer  Zeit  sehr  vieles  zu  wun- 
schen  iibrig.  Betrachten  >vir  don  Bildungsweg,  den  der  ta- 
lentvolle  fur  die  Ausiibung  der  Chirurgie  sich  bestiramende 
Jungling  eine  lange  Reihe  von  Jahren  hindurch  verfolgen 
mufs,  und  es  wird  sich  dann  von  sclbst  das  wahre,  weder 
idealisch  erforschte,  noch  empirisch  abgenutzte  und  vcr- 
-vvischte  Bild  eines  guten  und  brauchbaren  operaliven  Chi- 
rurgen  erg  eben. 

Die  einem  Chirurgen  nolhigen  Eigenschaftcn  sind  viel- 
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fiiltig;  ste  alk)  aufzuziihlen  wflrde  bier  zu  wcit  ftihren,  da- 
hcr  wir  niir  die  unentbehrlichsten  nennen.  Seine  erste  Er- 
ziehung  und  Bildung  mufs  vollendet  sein.  Es  ist  gut,  wenn 
ilnu  die  Kenntnifs  der  alten  Spraclien  eigen  ist,  denn  durch 
diesc  wird  es  ilnu  moglich,  seinen  Geist  zu  erleuchten, 
sein  Gemiith  zu  veredeln,  ura  in  der  Gesellschaft  die  Ach- 
tung  sich  zu  verschaffen,  die  er  sich  stets  erhalten  mufs. 
Ohne  Kenntnifs  der  alten  Sprachen  entbehrt  er  diejenige 
Sicherheit  und  Leichtigkeit,  die  den  wahren  Geschaftsmanu 
auszeichnet,  und  ist  stets  in  Gefahr,  im  miindlichen  und 
schriftlicben  Ausdrucke  zu  felden  und  sich  lacherlich  zu  ma- 
chen.  Eine  klassische  Bildung  iibt  nicht  nur  die  Anlage, 
sondern  macht  auch  die  Thatigkeit  des  Geisles  freier  und 
regelmafsiger,  erleiclrtert  das  Sludium  jeder  Wissenschalt  und 
somit  auch  das  der  Chirurgie.  Dabei  darf  das  alle  be- 
Avahrte  ,,  Dedicisse  fidelitas  arles  emollit  mores,  nec  sin  it 
esse  feros ” nicht  iiberseben  werden.  Sodann  mufs  der  kiinf- 
tige  Wundarzt  sich  mit  den  Grundregeln  der  Philosophic 
und  der  Logik  bekannt  machen,  denn  dadurch,  dafs  er  diese 
studirt,  lernt  er  mit  bcsserm  Erfolge  Krankheilen  beobach- 
ten,  leichter  die  notlugen  Folgerungen  aus  ihrer  Natur  und 
ihren  Erscheinungen  ziehen,  und  richtiger  iiber  die  Yor- 
theile  und  Unzulangliehkeiten  gewisser  Operationen,  und 
iiber  den  Werth  ihrer  verschiedeneu  Metlioden,  Tjpen 
uud  Modificationen  urlheilen.  Das  Studium  der  Malhema- 
tik  und  der  Mechanik  ist  fur  den  Chirurgen  ferner  uner- 
lafslich,  weun  er  auf  eine  -vollcndete  Bildung  Anspruch  ma- 
chen will;  denn  davon  abgesehen,  dafs  diese  Wissenschaf- 
ten  ein  treffliches  allgemeines  Bildungsmitlel  fiir  den  Yer- 
sland  sind,  stehen  sie  mit  der  operativen  Chirurgie  in  der 
innigsten  Yerbindung,  da  die  durch  sie  zu  wahlenden  Iieil- 
wege  oft  nach  mathematischcfi  Gesetzen  entworfen  und  aus- 
geftihrt  werden  miissen. 

Die  Grundzuge  der  Chemie  und  Physik  mufs  der  kiinf- 
tige  Wundarzt  sich  ferner  aneignen,  denn  wie  hiiufig  wen- 
det  er  chemisch  wirkende  Mittel  an,  wie  haulig  sind  Krank- 
heiten  nur  mit  Iliilfe  chemischer  Kenntnisse  griindlich  zu  er- 
kennen  und  zu  heileu. 

Die  Anatomic,  und  ihrc  Schwester  die  Physiologic, 
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diese  Wissenschaften  mufs  der  Wundarzt  mit  stets  gleichem 
Fleifse  studiren,  und  mit  stets  neuer  zawachsender  Liebe 
wiederliolen.  Olme  anatomische  Kenntnisse  wild  der  Chi- 
rurg  Krankheiten,  die  er  heilen  soli,  verschlimmern,  oder 
wohl  gar  durch  Yerletzung  wichtiger  Organe  die  traurig- 
sten  Folgen  herbeifiihren.  Es  gentigt  in  diesen  Fachern 
nicht  einen  Ueberblick,  oder  blofs  eine  allgemeine  Kennt- 
nifs  zu  haben  — nein,  es  thut  Noth  mit  der  genauesten 
und  sichersten  Bestimmtheit  die  Lage  und  Yerbindung  der 
Theile  zu  kennen,  in  denen  Operationen  verrichtet  werden, 
oder  die  durch  Yerletzungen  libcrhaupt  leiden,  und  ferner 
von  denjenigen  Yerwundungen  sich  Kenntnisse  zu  verschaf- 
fen,  welche  Krankheiten  in  der  natiirlichen  Lage  derselben 
hervorbringen. 

Nur  oft  wiederholte  genauc  Zergliederungen  an  Lei- 
chen,  wo  die  Theile  sowohl  in  ilirer  natiirlichen  Beschaffen- 
heit  sich  befinden,  als  durch  aufsere  Uebel  krankhaft  ver- 
andert  sind,  konnen  dem  Chirurgen  genaue  und  in  das  Ein- 
zelne  gehende  Kenntnifs  derselben  geben.  Der  YVundarzt 
mufs  sich  mit  unermiidlicher  Ausdauer  den  pathologisch-ana- 
tomischen  Untersuchungen  widmen;  diese  letztern  werden 
leider  noch  immer  zu  sehr  vernachlafsigt;  fast  auf  ihre  Ko- 
sten,  jedoch  auf  eine  immer  lobenswerlhe  Weise  betreibt 
man  die  sogenannte  chirurgische  Anatomie.  Dieses  ist  in 
Yerbindimg  mit  pathologisch-anatomischen  Studien  nicht  genug 
zu  loben,  denn  es  kann  nicht  oft  genug  gesagt  und  wieder- 
holt  werden,  dafs  alle  Theile  des  Korpers  vor  den  Augen 
des  ^VVundarztes  klar,  gleichsam  durchsichtig  daliegen  sollen, 
damit  cr,  selbst  wenn  die  Spitze  seines  Instruments  in  der 
Tiefe  dieser  Theile  verborgen  ist,  sie  so  zu  sagen  noch 
sehe,  um  Organe  die  er  schonen  mufs  zu  umgehen,  odei 
diejenigen  an  denen  er  operiren  soli,  zu  erreichen.  Allein 
bei  alien  diesen  Kenntnissen  wiirde  der  Chirurg  doch  immer 
nichts  weniger  als  seinen  kiinftigen  Pflichten  geniigen  kiin- 
nen,  wenn  er  nicht  mit  Griindlichkeit  die  Lehre  von  den 
allgemeinen  Krankheitsgesetzen  und  Krankheitsursachen  (all- 
gemeine Pathologie)  studirt,  und  sich  griindliche  Kenntnisse 
in  der  allgemeinen  Therapie  und  in  der  Pharmacodynamik 
erworben,  und  wenn  er  iiberhaupt  sich  nicht  auch  als  Arzt 
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tiichtig  gebildet  hhlte.  Die  Median  darf  der  Wundarzt 
nicht  als  Nebenwissenschaft  betrachten,  denn  ein  grofser 
Theil  derjenigen  Krankheiten,  die  in  seine  Behandlung  kom- 
men,  haben  denselben  Ursprung,  dieselbe  Verbindung  und 
"Wirkung,  und  erfordern  gleiche  Behandlung  wie  die  eigent- 
lichen  raedicinischen  Krankheiten,  (Vergl.  den  Artikel  Chi- 
rurgie)  und  innere  Krankheiten  klinnen  sich  mit  alien  au- 
fsern  Yerletzungen  verbinden,  oder  nach  Operationen  ent- 
stehen,  daher  auch  der  W^undarzt  beide  zu  behandeln  ver- 
stehen  nuifs,  denn  die  Zeit  ist  voriiber,  wo  der  Wundarzt 
die  linke  Hand  des  Arztes  war,  d.  h.  wo  dieser  wufste,  jener 
konnte,  und  wo,  wenn  jener  geschnitten  hatte,  dieser  gra- 
vitatisch  an  das  Krankenbett  trat,  die  Ziigel  der  Behand- 
lung von  neuem  zu  ergreifen!  — Ferner  ist  die  Zeit  vor- 
iiber, wo  der  Wundarzt  den  Kranken,  dem  fahrenden  Scho- 
liasten  gleich,  nach  der  Operation  verliefs,  und  sagle:  „Ope- 
rirt  habe  ich  dich,  Gott  mlige  dich  heilen.” 

Sehr  wiclitig  sind  ferner  noch  die  Uebungen  zu  Erler- 
nung  der  bei  den  verschiedenen  Operationen  niithigen  En- 
cheiresen,  und  zu  Erlangung  der  imentb chrli chen  Sicherheit 
und  Leichtigkeit  der  Hand.  Sehr  vieles  tragen  hierzu  liei- 
fsige  nicht  oft  genug  zu  wiederholende  und  Anfangs  nie 
lange  auszuselzende  Prapaririibungen  bei;  junge  Wund- 
arzte  miissen  mit  dem  grofsten  Fleifse  die  feinsten  und 
schwierigsten  Zergliederungen  verrichten,  die  nicht  nur  grofse 
Geduld,  sondern  auch  Gewandheit  und  Geschicklichkeit  er- 
fordern, z.  B.  die  feinsten  Nervenzweige  bis  in  das  Gewebe 
der  Organe  verfolgen,  die  serose  Platte  des  Herzbeutels 
blofslegen  u.  s.  w.  Ferner  mufs  der  junge  Wundarzt,  ehe 
er  es  wagt  Operationen  an  lebenden  Menschen  zu  vollzie- 
hen,  dieselben  oft  an  Leichen  verrichten  und  wiederholen, 
und  darf  dabei  nicht  vergessen,  dafs  sich  die  Schwierigkei- 
ten  vielfach  und  verSndert  bei  Lebenden  haufen!  Diese 
Uebungen  raufs  er  selbst  dann  noch  fortsetzen,  wenn  er 
schon  lifters  an  Lebenden  operirt  hat,  um  sich  fiir  solche 
Operationen,  welche  scllen  vorkommen,  in  dcr  niithigen 
Fertigkeit  zu  erhalten.  Besonders  zweekmafsig  ist  es,  solche 
Theile  zu  anatomiren,  an  denen  man  Uebungsweise  Ope- 
rationen gemacht  hat,  z.  B.  das  Perinaeum  und  der  untere 
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Theil  der  Beckenlitihle,  naclidem  die  Lithotomie  daran  ge~ 
iibt  ward,  Extremitaten , welche  amputirt  sind  u.  s.  w.  Da 
nun  aber  ein  grofser  Unterschied  zwischen  dem  Operiren 
am  Cadaver  und  am  lebenden  Kbrper  ist,  da  derjenige, 
der  es  zu  ciner  grofsen  Fertigkeit  im  Operiren  an  Leich- 
naraen  gebracht  bat,  deshalb  keineswegs  schon  ein  guter  Ope- 
rateur  ist,  so  hat  Dupuytren  Operalionsiib ungen  an  leben- 
den Thieren  empfohlen.  Ist  es  nun  auch  wabr,  dafs  man 
wegen  der  verschiedenen  anatomischen  Yerhaltnisse  beim 
Menschen  und  Tbiere  die  Art  und  Weise,  wie  gewisse  me- 
chanische  Operationsmelboden  am  Menschen  ausgefiihrt  wer- 
den  miissen,  nicbt  erlernen  kann,  so  ist  dieses  gegen  Du- 
• puytrerHs  Vorscblag  kein  giiltiger  Einwurf,  indem  dieser 
grofse  Wundarzt  hierdurcb  nicht  das  Einlernen  gewisser 
Encheiresen,  vielmebr  die  Erfiillung  allgem einercr  Zwecke 
beabsichtigte.  Operationsversuche  an  lebendigen  Thieren 
macben  den  jungen  Wundarzt  mit  dem  Fliefsen  und  dem 
Geruche  des  Blutes,  welchen  manche  Personen  gar  nicht 
verti-agen  kdnnen,  wie  mit  den  scbnellstcn  und  leichlesten 
Mittelu  vertraut,  das  Blut  sogleich  wahrend  der  Operation 
zu  stillen;  sie  iiben  den  jungen  Operator,  sich  nicbt  durch 
das  Geschrei,  welches  der  Schmerz  ausprefst,  und  durch  die 
krampfliafte  Bewegung  der  Glieder,  verwirren  zu  lassen;  sie 
dienen  ihm  dazu,  mit  einiger  Wabrscheinlichkeit  bestimmen 
zu  lernen,  wie  weit  die  Dauer  der  Operation,  die  Grofse 
der  Schmerzen,  die  Menge  des  Blutverlustes,  und  das  Yo- 
lumen  der  getrennten  Tbeile,  obne  dafs  sie  dem  Leben 
schaden,  ausgedehnt  werden  diirfen!  Dabei  ist  der  phjsio- 
iogische  Nutzen  solcher  Operationsversuche  an  Thieren  nicht 
zu  iibersehen!  Man  vergesse  jedoch  hierbei  nie  der  mora- 
lischen  Verpflichtungen  des  Menschen  gegen  Ihiere!  Des 
grofsen  Haller’s  letzte  Lebensjahre  wurden  durch  die  Riick- 
erinnerung  an  die  durch  seine  physiologischen  Yersuche  an 
Thieren  denselben  bereitetcn  Qualen,  gar  sehr  gestort  und 
geiingstigt!  Durchschreitet  ein  junger  Wundarzt  diesen  eben 
bezeichnetcnBildungsweg,  so  wild  er  mit  Gluck  die  sell wic- 
rige  aber  ehrenvolle  Laufbahn  seines  Berufs  betreten,  wenn 
er  das  nothige  Talent  hierzu  hat.  Percy  sagt  in  dieser  Be- 
ziehung  eben  so  wabr  als  schon:  „Dcr  Chirurg  mufs  Kopf, 
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Erfindsamkeit,  Geistesgegenwart,  Festigkeit  des  Charakters 
und  eine  unerscliiitterliche  Kaltbliitigkeit  habcn,  dabci  eine 
grofse  Geduld  und  jene  Sanftheit  in  seinem  Benebmen  be- 
sitzen,  welche  den  Leidenden  erbebt,  beruhigt,  ermutbigt 
und  Vertrauen  einflofst.”  Alle  Organe  des  Wundarztcs 
miissen  vollkommen  gesund  sein  und  fein  ausgebildet  wer- 
den;  dieses  gilt  vorziiglich  von  seinen  Sinnesorganeu,  welcbe 
sebr  fein  und  scbarf  sein  miissen,  damit  er  die  Functionen 
derselben  mit  der  Sicberheit  und  Feinheit  ausiibe,  die  nur 
eine  gut  geleitete  Erziebung  verscbaffen  kann.  Das  Auge 
und  vor  alien  die  Hand,  von  der  der  gute  Cbirurg  so  bau- 
fig  einen  gliicklichen  Gebraucb  macbeu  soil,  konnen  mit 
uicbt  genug  Festigkcit,  Gewandheit,  Gescbicklicbkeit  und  Be- 
weglicbkeit  begabt,  das  Gefiihl  nie  zu  fein  und  zu  gut  ge- 
tibt  sein,  daher  der  kiinftige  ‘Wundarzt  seine  Hiinde  schon 
friibzeitig  iiben,  (z.  B.  durch  Klavier-  und  Flotenspicl,  tlei- 
fsiges  Seciren  u.  s.  w.)  und  sicb  aller  schwerer  Arbeiten 
enlhalten  mufs,  um  nicht  die  Zartheit  und  Feinheit  derHaut- 
bedeckungen  derselben  und  die  Sicberheit  ibrer  Bewegun- 
gen  zu  verberen.  Kijmmt  zu  dieser  Art  der  chirurgiscbeu 
Ausbildung  noch  der  Besuch  grofserer  Krankenhauser,  oder 
gelingt  es  dcm  jungcn  Wundarzte  sich  durcb  eine  Anstel- 
lung  a!s  Gebulfe  in  einem  solchen  Institute  praktiscb  aus- 
zubilden , so  stebt  zu  hoffen,  dafs  das  liohe  Ziel  glucklich 
erreicht,  und  mit  Ehren  bebauptet  wcrden  wird!  Jedocb 
darf  man  nie  vergessen  „der  wabre  Kiinstler  wird  nur  ge- 
boren!” 

Synon.  Clilrurg.  XtiQOVQyos,  von  XflQ>  und  eoyov.  Laf.  Pvlnerum 
meclicus.  Franz.  Chirurgien. 
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Den  Forderuugen  dfer  Zeit  enlsprechend  sind  vorzilg- 
lich  in  Bezug  auf  die  Bildung  des  YVundarztes  noch  fol- 
gende  Schriften: 

Sabatier,  <le  la  inedecine  operatoire,  nouvellc  edit,  p Janson  et  Begin. 
Paris  1822  — 24.  4 vol.  in  8.  Der  crste  Band  dicscr  Auflagc  von 
Hille  in  das  Deutselie  iibcrsetzt  (Dresden  1828.  in  8.),  enlhalt  di« 
allgemeine  Operalionslelire. 

E.  Blasius,  Handbuch  der  Akiurgie.  I.  Band.  Halle  1830.  in  8. 

v.  A — n. 

CHLOASMA.  S.  Cloasma. 

CHLOR.  Das  Cldor  ist  im  reinen  Zustande  eine  Gas- 
art,  welche  sich  mit  dem  Wasser  verbindet  und  dann  das 
Chlorwasser  liefert.  Scheele  entdeckte  es  im  Jahre  1/74, 
als  er  Braunslein  (Mangansuperoxyd)  mit  Salzsaure  destil- 
lirte,  wobei  sowohl  Clilor  in  Gasgestalt  als  Chlorwasser 
iiberging.  Er  nannte  es  dephlogistisirte  Salzsaure,  weil  er 
meinte,  der  Braunslein  babe  das  Phlogiston  angezogen  und 
die  Salzsaure  dadurck  dephlogistisirt.  Als  Lavoisier  die  alte 
Theorie  von  Phlogiston  gleichsam  umkebrte  und  darthat, 
dafs  alles  Phlogistisirte  eigentlich  desoxydirt  sei,  so  wie 
umgekehrt  alles  Dephlogistisirte  oxydirt,  wurde  es  oxydirt 
oder  oxygenesirt  salzsaures  Gas,  oder  auch  oxydirte  (oxy- 
genesirte ) Salzsaure  genannt.  Chenevix  bemerkte  zuerst, 
dafs  diese  Siiure  in  der  Yerbindung  mit  Alkalien  einen  hii- 
hern  Grad  von  Oxydation  annehme,  und  er  nannte  das 
Chlor  in  diesem  Zustande  iiberoxydirte  oder  (iiberoxygene- 
sirte)  Salzsaure.  Humphry  Davy  fand,  dafs,  wenn  Phosphor 
und  dergl.  brennbare  Korper  in  Chlorgas  verbrennen,  kei- 
nesweges  Phosphorsaure  und  andere  Sauren  entstehen,  son- 
dern  kryslallinische  Korper  besondcrer  Art;  er  hielt  dahei 
das  Chlor  fur  einen  einfachen  Korper,  der  mit  den  brenn- 
baren  Korpern  Verbindungen  besonderer  Art  und  mit  dem 
YVasserstoff  besonders,  die  Salzsaure  bilde,  welche  daher 
auch  Chlorwasserstoffsaure  heifst.  Yon  ilun  riihrt  auch  der 
ISame  Chlorine  her,  der  nachmals  bei  uns  in  Cldor  vcrkurzt 
■wurde,  weil  das  Gas  eine  griinlich-gelbe  Farbe  hat,  so  wie 
auch  die  krystallinische  Yerbindung  mit  YCasser.  Gay-Lus- 
sac untersuchte  mit  grofscr  Genauigkeit  das  von  Courlois 
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gefundene  Jod,  welches  nicht  zu  zerlcgen  war  und  ia  sei- 
n en  Verbindungen  eine  grofse  Analogic  mit  dem  Chlor  hattc. 
Hierdurch  werden  Davy's  V erinuth ungen  zu  einem  hoheii 
Grade  von  Wahrsclieinlichkeit  erhoben,  und  die  spater  ent- 
deckten  vollstandigen  Analogien  mit  den  Verbindungen  des 
Cyan,  auch  des  Schwefels,  haben  jener  Theorie  allgemeinen 
Eingang  bei  den  Chemikern  verschafft.  Es  ist  auch  leicht, 
die  alte  Theorie  in  die  neue  zu  iibersetzen,  Wenn  man 
sonst  annahm,  der  Quecksilbersublimat  sei  eine  Verbindung 
von  Quecksilberoxyd  mit  Salzsaure,  Calomel  hingegen  eine 
Verbindung  von  Quecksilberoxydul  mit  Salzsaure,  so  sagt 
man  jetzt,  jener  bestehe  aus  Chlor  ira  Maximum  und  Queck- 
silber,  dieser  hingegen  aus  Chlor  im  Minimum  und  Queck- 
silber.  Bei  alien  Scheidungen  und  Verbindungen,  nacli  eini- 
gen  schon  bei  der  blol’sen  Auflosung,  geschieht  eine  Wasser- 
zersetzung.  Setzt  man  z.  B.  kaustisches  Kali  zum  Sublimat, 
namlich  zu  einer  Auflosung  des  Sublimats  in  Wasscr,  ohne 
welches  keine  Zerselzung  geschieht,  so  wild  Wasser  zer- 
legt,  der  Wasserstoff  verbindet  sich  mit  dem  Chlor  und 
maclit  Salzsaure,  der  Sauerstoff  mit  dem  Quecksilber  und 
oxydirt  dasselbe.  Ist  mehr  Chlor  vorhanden,  wie  im  Su- 
blimat, so  wird  mehr  Wasser  zerlegt,  es  entsteht  mehr  Salz- 
saure und  wird  mehr  Sauerstoff  frei,  es  fallt  also  Queck- 
silberoxyd nieder;  ist  weniger  Chlor  vorhanden,  wie  im  Ca- 
lomel, so  wird  auch  weniger  Wasser  zerlegt,  weniger  Salz- 
saure erzeugt,  weniger  Sauerstoff  entwickelt,  es  fallt  also 
QuecksiLberoxydul  nieder.  Es  ist  daher  fur  die  Folgen  einer- 
lei,  ob  man  dieselben  Verbindungen  als  Verbindungen  der 
Salzsaure  mit  einer  oxydirten  Basis,  oder  als  Verbindungen 
des  Chlors  mit  der  desoxydirten  Basis  oder  einem  Metall 
betrachtet.  Es  werden  daher  auch  die  Chlorverbindungen 
mit  andern  Korpern  bei  diesen  letztern  abgehandelt  werden, 
wie  es  bereits  mit  den  Verbindungen  der  Siiuren  mit  den 
Basen  geschah.  Denn  in  den  meisten  Fallen  richtet  sich  die 
medicinische  Wirkung  nach  der  Basis,  nicht  nach  der  Saure, 
wie  die  Quecksilber-,  die  Kupfer-,  die  Blei-  und  andere 
Verbindungen  zeigen.  Darum  hat  auch  die  neue  Preufsi- 
sche  Pharmacopoe  die  Salze  nach  den  Basen  benannt,  weil 
dieses  zur  Uebersicht  der  medicinischen  Wirkung  in  den 
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meistcn  Fallen  fulirt.  Die  Vcrbindungen  mit  Chlor  im  Mi- 
nimum heifsen  Chlorures,  im  Maximum  Chlorides,  oder 
tiberhaupt  Chloreta,  Bichloreta  u.  6.  w.  wie  Bichloretum  Hy- 
dragyri;  im  Deulschen  setzen  wir  Chlor  geradezu  mit  einem 
andernWorte  zusammen,  und  sagen  z.  B.  Cldorquecksilber, 
doppelt  Chlorquecksilber  u.  6.  f. 

Man  erlialt  das  Chlor  am  bequemsten,  wenn  man  2 Theile 
Kochsalz  mit  2 Theilen  gepulvertem  Mangansuperoxyd  (Braun- 
stein)  mengt  und  2\  Theile  Schwefelsaure  vorher  mit  4 Thei- 
len Wasser  verdiinnt,  hinzusetzt.  Das  Gas  wird  in  einem 
Gasapparat  aufgefangen.  Das  Kochsalz  besteht  aus  Chlor 
und  Natrium;  es  wird  bei  jener  Bereitung,  das  Natrium 
durch  den  Sauerstoff  des  Mangansuperoxyds  in  Natruin  ver- 
wandelt,  welches  sich  mit  der  Schwefelsaure  verbindet  und 
Chlor  befreiet.  Man  erhalt  auch  Cldorgas,  wenn  man  nicht 
zu  sehr  concentrirte  Salzsaure  mit  Mangansuperoxyd  er- 
hitzt,  wobei  sich  der  Wasserstoff  in  der  Salzsaure  mil  dem 
Sauerstoff  in  dem  Mangansuperoxyd  zu  Wasser  verbindet 
und  Chlor  frei  wird.  Das  Chlorgas  hat  einen  eigenthiimli- 
chen,  heftigen  Geruch,  den  man  gewohnlich  erstickend  nennt; 
auch  dient  es  nicht  zum  Einathmen,  sondern  todtet  die  Thiere, 
wenn  es  unvermengt  mit  Sauerstoffgas  eingeathmet  wird. 
Schon  in  geringer  Mcnge  eingeathmet,  greift  es  die  Stimrne 
und  Athemwerkzeuge  sehr  an,  und  erregt  Husten  und  Schnu- 
pfen.  Die  Farbe  des  Chlorgases  ist  dunkelgelb,  daher  der 
Name  Chlor  von  eigentlich  grasgriin;  je  mehr  es 

aber  mit  Luft  gemengt  ist,  desso  blasser  wird  es.  Es  ist 
schwerer  als  die  gemeine  Luft;  sein  spec.  Gew.  zu  dersel- 
ben  ist  = 2,47 : 1.  Nach  Faraday  kaun  es  durch  einen 
Druck,  der  es  auf  j oder  § seines  \olumens  zusammen- 
driickt,  in  eine  dunkelgelbe  tropfbare  Fliissigkeit  verwan- 
delt  werden.  Es  verbindet  sich,  jedoch  langsam,  mit  dem 
Wasser  und  macht  mit  einer  geringcn  Menge  dcsselbcn  in 
der  Kalte  gelbe  Krystalle.  In  eine  grofscre  Menge  Was- 
ser geleitet,  nimmt  das  Lctztcre  mehr  als  zweimal  von  sei- 
nem  Umfangc  auf  und  es  entsleht  dabei  das  Chlorwasser, 
auch  Aqua  oxymuriatica , und  vormals  oxydirte  oder  oxy- 
genesirlc  Salzsaure  genannt.  Es  wil  d bei  jener  Verbindung 
etwas  Wasser  zerselzt  und  dadurch  eine  kleine  Menge  Salz- 
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sSure  aus  dem  Wasserstoff  dcs  zerselzten  Wassers,  so  wie 
Chlorige  Saure  oder  auch  Wassersuperoxyd  aus  dem  Sauer- 
stoffe  desselben  Wassers  gebildet.  Im  Sonnenlichte  dauert 
die  Zersetzung  fort;  dasYFasser  wird  zerselzt,  es  bildet  sich 
Salzsaure  und  Sauerstoffgas  wird  entwickelt.  Das  Chlorgas 
unterhalt  das  Yerbrennen;  viele  Metalle  in  einem  groben 
Pulver  hineiugebracht,  entziinden  sich  von  selbst  und  ver- 
binden  sich  mit  dem  Chlor.  Wenn  man  Chlorgas  in  cine 
Auflosung  von  salzsaurem  Ammonium  leitct,  so  entsteht  aus 
dem  Chlorgase  und  Stickstoff  cine  gelbe  olartige  Fliissigkeit 
welche  zu  Boden  fallt.  Diese  Fliissigkeit  ist  fluchtig  und 
expfodirt,  erhitzt  bis  beinahe  zum  Grade  des  siedenden  Was- 
sers, mit  einem  grofsen  Knalle,  wobei  sich  Chlorgas  und 
Slickgas  entwickeln.  Auch  mit  Schwefel  und  Phosphor  ver- 
bindet  sich  das  Chlor  und  raackt  mit  dem  ersten  eine  Flus- 
sigkeit, mit  dem  letzlen  kryslallinische  Korper.  Wenn  man 
vcrdiinnte  Salpetersaure  und  verdiinnte  Salzsaurc  vermengt, 
oder  auch  ein  salpetersaurcs  Salz  in  verdiinntcr  Salzsaurc 
auflofst,  oder  umgekehrt  ein  salzsaures  Salz  (Chlonnetall)  in 
verdiinnter  Salpetersaure,  so  farbt  sich  die  Flussigkeit  nach 
und  nach,  schneller  in  derWarme,  gelb,  und  es  bilden  sich 
Chlor  und  salpetrige  Saure.  Es  verbindet  sich  namlich  ein 
Theil  des  Sauerstoffs  der  Salpetersaure  mit  dem  Wasser- 
stoff der  Salzsaure,  wodurch  Wasser  entsteht  und  salpetrige 
Saure  und  Chlor  frei  werden.  Die  Abscheidung  des  Chlors 
erfolgt  nur  so  lange,  bis  die  Flussigkeit  mit  demselben  gc- 
sattigt  ist;  sie  geht  aber  fort,  wenn  das  gebildete  Chlor  bei 
offenem  Gefiifse  immer  wieder  entweichen  kann,  bis  endlich 
enhveder  alle  Salpetersaure,  oder  der  ganze  Gehalt  an  Salz- 
saure oder  Chlormetall  zerselzt  ist.  Diese  Vermischung  wurde 
von  den  alien  Chemikern  Konigswasser  (Aqua  Regis)  genannt, 
weil  sie  Gold  auflofst,  welches  Salpetersaure  ftir  sich  eben 
so  wenig  als  Salzsaure  vermag.  Die  beste  Art  dabei  zu 
verfahren  ist,  dafs  man  Salzsaure  auf  Gold  giefst  und  Sal- 
petersaure nach  und  nach  zutropft,  bis  alles  Gold  aufge- 
Ihfst  ist. 

In  den  Kunsten  wird  das  Chlor  und  das  Chlorwasser 
zum  Bleichen  der  Leinwand  und  zur  Entfarbung  aus  dem 
organischen  Reiclie  hcrriilirender  Stoffe  gebraucht;  fur  die 
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Arzneikunde  ist  aber  die  Zerstorung  der  Anstockungsgiflo 
die  wichtigste  Eigenschaft  des  Clilors.  Guyton  Morveau  kam 
zuerst  auf  den  Gedanken  sich  der  Dampfe  der  Salzsaure  zu 
bedienen,  mn  den  Geruch  von  faulenden  Korpern  zu  ver- 
treiben.  Im  Jahre  1773  raumte  man  alle  mit  Leichen  ange- 
fiillte  Griifte  in  der  Hauptkirche  zu  Dijon  aus;  aller  Vorsicht 
ungeachtet  drang  dabei  der  Leichengeruch  aus  den  Griiften 
so  stark  in  die  Kirche,  und  aus  ihr  in  die  benachbarten 
Hauser,  dafs  man  die  Kirche  verlassen  mufste  und  dafs  sich 
wie  G.  sagt,  ansteckende  Fieber  zeigten.  G.  liefs  nun  Koch- 
salz  in  die  Kirche  bringen,  und  darauf  concenlrirte  oder 
doch  sehr  starke  Schwefelsaure  giefsen,  wobei  sich  die  Ar- 
beiter  schnell  entfernen  mufsten,  um  nicht  die  erstickenden 
Dampfe  zu  athmen;  dann  wurden  die  Thiiren  verschlossen 
und  einige  Tage  hindurch  verschlossen  gehalten.  Als  man 
sie  offnete,  fand  man  den  Geruch  ganz  vertrieben.  G.  glaubte 
die  fauligen  Ausdiinstungen  fiihrten  Ammonium  mit  sich,  und 
kam  dadurch  auf  den  Gedanken  Salzsaure  anzuwenden;  aber 
es  ist  ohne  Zweifel  und  er  fand  es  selbst  spater,  dafs  hier 
nur  die  Elasticity  des  salzsauren  Gases  wirkte.  Als  die  starke 
XVirkung  des  Chlors,  oder  die  dephlogistisirte  oder  oxyge- 
nesirte  Salzsaure  bekannt  wurde,  fiel  zuerst  Cruikshank  dar- 
auf, es  gegen  faulige  und  ansteckende  Luftverbreitungen  an- 
zuwenden; er  zeigte  auch,  dafs  Impfnadeln  mit  Pockengift 
ihre  ansteckende  Kraft  verlieren,  wenn  sie  dem  Chlorgas 
ausgesetzt  werden.  Guyton  fiihrte  diese  Anwendung  sicher 
aus  und  unterstutzte  sie  mit  Versuchen  welche  zeigten,  dafs 
der  faulige  Gestank  der  Luft  nicht  besser  vertrieben  werde, 
als  durch  Chlorgas,  nach  diesem  aber  durch  salpetersaure 
Dampfe,  auch  Dampfe  der  concentrirten  Essigstiure,  indem 
Schwefelsaure,  Essigdampfe  von  gemeinem  Essig,  und  aro- 
matischer  Pflanzenstoff  nicht  darauf  wirken.  G.  trug  dieses 
in  einer  Schrift  vor:  Traite  des  moyens  de  desinfecter  Fair, 
wovon  drei  Ausgaben  erschienen  sind,  die  crste  Fan  IX  (ISOO). 
Es  wurden  hierauf  gar  viele  Versuche  mit  Chlorgas  bei  an- 
steckenden  Krankheiten  angestellt,  und  es  entstand  ein  Wett- 
eifer  zwischen  den  Empfehlern  der  G?/yto7ischen  Methode  und 
der  von  Carmichael  Smith,  welcher  salpetersaure  Dampfe, 
aus  Salpetersaure  durch  Schwefelsaure  entwickelt,  mit  gro- 


Chlor. 


575 


fsem  Erfolge  auf  dcr  englischen  Flotte  zu  Portsmuth  1800 
anwandte,  als  dort  auf  der  russischen  Flotte  eine  ansteckendc 
Krankheit  ausgebrochen  war.  Auch  in  der  Rinderpest  wandte 
man  das  Chlorgas  an,  und  Jos.  Frank  erzahlt  in  seinem  Ru- 
che: Ueber  die  Rinderpest  u.  s.  w.  Berlin  1802,  verschie- 

dene  gliickliche  Yersuche  damit;  auch  zerstorte  er  durch 
Chlorgas  die  ansteckende  Kraft  des  Rotzes  der  Pferde.  Nach 
den  Friedenspraliminarien  zu  Amiens  wurden  viele  franzosi- 
sche  Gefangene  zu  Cherbourg  ausgeschifft,  und  nach  Amiens 
ins  Militar -Hospital  gebracht.  Es  entsanden  bosartige  Ge- 
schwure.  Man  leitete  das  Chlorgas,  -welches  zur  Raucherung 
gebraucht  wurde,  besonders  auf  die  Geschwiire  und  die 
bis  dahin  fruchtlos  versuchte  Heilung  ging  nun  gliicklich  von 
Statteu.  Im  Jahre  1805  machte  der  damaligc  Minister  des 
Innern  in  Frankreich  die  Prafecten  der  Departements  auf 
den  Gebrauch  der  Raucherungcn  mit  Mineralsauren  aufmerk- 
sam,  als  auf  das  einzige  wahre  Vorbauungsmittel  gegen  An- 
steckung.  In  dem  Gefangnisse  des  Mont  St.  Michel  zu  Paris 
leisteten  die  Raucherungen  mit  Chlor  vortreffliche  Dienste; 
vor  dem  Jahre  1804  befanden  sich  96  — 100  jahrlich  in 
dem  Gefangnisse  und  es  starben  im  Durchschnitte  20  am 
Typhus  ( adynamischen  Fiebern);  im  Jahre  1804  — 1805 
wo  man  mit  Chlor  raucherte  und  120  sich  im  Gefangnisse 
befanden,  starben  nur  2 an  diesem  Fieber,  und  im  J.  1805 
bis  1806  starb  niemand  daran  bei  einer  Zahl  von  140.  (An- 
nal.  d.  Chim.  t.  64.  u.  Gilb.  Annal.  d.  Pliys.  B.  43.  S.  16). 
Der  Militair-Arzt  Chamseru  lobt  den  Erfolg  dieser  Rauche- 
rungen in  den  Lazarethen  in  Posen  im  Jahre  1807,  um  das 
Lazarethfieber  abzuhalten;  Mojon  im  Militar -Lazareth  zu  Ge- 
nua gegen  die  Verbreitung  der  Ruhr;  Desgenettes  in  den 
Militar- Hospital ern  zu  Paris  gegen  Typhus,  Gangran  und 
Scorbut,  eben  so  Portal;  auch  fand  man  sie  vortrefflich  zur 
Zerslorung  aller  iibelen  Geriiche,  so  wie  um  die  Luft  in 
den  Hausern  zu  reinigen,  worin  Seidenwiirmer  aufgezogen 
werden.  Als  in  den  Jahren  1801  — 1806  das  gelbe  Fieber 
in  Spanien  herrschle,  wurden  die  Fumigationen  oft  ange- 
wandt  und  nach  den  meisten  Stimmen  mit  Erfolg,  obgleich 
auch  einige  sich  dagegen  erhoben.  Thinard  und  Clu- 
wandten  sie  in  Yliessingen  an,  wo  das  Morastticber 
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herrsclite.  Im  Jahrc  1812  gelang  es  Brard  nicht  die  Laza- 
rethfieber,  welchc  unter  den  spanischen  Gefangenen  zu 
Beaune  in  den  Lazarethen  herrschten,  durch  diese  Rauche- 
run  gen  zu  bezwingen  und  es  war  nothwendig,  die  Zahl  der- 
selben  in  den  einzelnen  Lazarethen  zu  mindern.  Auch  in 
Deutschland  sah  man  im  Jahre  1813  keine  grofse  Wirkun- 
gen  davon  gegen  die  Lazarethfieber;  es  ist  aber  auch  gewifs 
dafs  die  meisten  Aerzte  schon  vorher  kein  Zutrauen  dazu 
hatten,  und  sie  nur  nachlafsig  anwandten.  Besonders  klagle 
man  dafs  sie  die  Athcmwerkzeuge  zu  sehr  angegriffen  bat- 
ten. Das  Chlor  ist  bei  der  Verbreitung  der  Cholera  nach 
dem  Russischen  Reiche  und  von  dort  nach  dem  iibrigenEu- 
ropa,  sehr  oft  als  Mittel  gegen  die  Ansteckung  gebraucht 
worden.  In  wie  fern  es  wirksam  gewesen  ist,  lafst  sich  jet zt 
noch  nicht  bei  den  etwas  turaultuarisch  angestellten  Beob- 
achtungen  mit  Bestimmtheit  angeben.  Es  scheint  doch,  dafs 
es  nicht  im  Slande  ist,  die  Ansteckungsstoffe  zu  zerstoren, 
da  -wo  sie  in  zu  grofser  Menge  entwickelt  werden,  wie  es 
schon  Brard  zu  Beaune  bemerkte,  also  nicht  in  den  Kran- 
kenzimmern,  wo  Cholerakranke  liegen ; wolil  aber  wild  man 
ihm  die  Wirksamkcit  in  andern  Fallen  nicht  absprechen 
konnen,  z.  B.  zum  Durchrauchern  der  Zimmer,  Kleidungs- 
stiicke  und  Waaren,  worm  Krankheitsstoffe  verborgen  sind. 

Man  nimmt  am  bequemsten  zu  solchen  Raucherungen 
9 Theile  gepulvertes  Kochsalz,  8 Theile  gcpulverten  Braun- 
stein  und  16—18  Theile  concentrirte  Schwefelsaure,  welche 
man  zuvor  mit  gleichen  Theilen  Wasser  verdiinnt  hat.  Die- 
ses Yerdiinnen  mufs  mit  grofster  Bchutsamkeit  geschehen, 
weil  die  gemischten  Korper  sich  dabei  aufserordentlich  stark 
erhitzen.  Man  nimmt  etwas  rnehr  Braunstein  als  noting  ist, 
um  zu  verhiiten,  dafs  kein  salzsaures  Gas  entslehe.  Die 
obengedachte  Mischung  entwickelt  das  Gas  mit  giol'serHcf- 
ti°keit;  sie  dient  also  besonders  zum  Durchrauchern.  Yer- 
langt  man  cine  Mischung,  wo  das  Gas  sich  langsam  ent- 
wickclt,  so  mische  man  die  Schwefelsaure  mit  rnehr  Wasser. 
Die  Entbindung  des  Gases  geschieht  am  besten  in  Gefiifsen 
mit  grofsen  Oeffnungen,  und  wenn  man  dergleichen  nicht 
hat,  kann  die  Mischung  auf  einem  Teller  geschehen.  Auch 
hat  man  gcrathen  Salzsaure  auf  Mangansuperoxyd  zu  gie- 
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fsen,  wo  sich  sogleich  Chlorgas  cntwickelt,  wenn  die  Salz- 
saure concentrirt  oder  rauchend  ist.  1st  sie  aber  schwacher, 
so  wild  einige  Erhitzung  zur  Entwickelung  des  Gases  er- 
fordert.  Im  ersten  Falle  kann  aber  leicbt  salzsaures  Gas  mit 
aufsteigen,  im  zweiten  ist  die  Erhitzung  unbequem.  Guyton 
erfand  auch  desinficirende  Ricchflaschgen  ( Flacons  desinfec - 
toires)  welch e bestiiiidig  Cblorgas  entwickeln,  so  dafs  man 
sie  bei  sich  fiihren,  und  an  Orten,  wo  es  erforderlich  ist, 
tiffnen  und  daran  riecben  kann.  Sie  miissen  ungefahr  2-  Cub. 
Zoll  fassen  und  mit  einem  eingeriebenen  Stopsel  vcrsehen 
sein.  Man  bringt  drei  Grammen  (5G|  Gran,  beinahe  eine 
Drachme)  nicht  gar  zu  fein  gepulvertes  Mangansuperoxyd 
(Braunstein)  binein,  und  giefst  darauf  ungefahr  3 Cub.  Zoll 
reine  Salpetersaure  von  1,4  spec.  Gew.  und  cben  so  viel 
Salzsaure  von  1,134  spec.  Gew.  und  verstopft  sogleich  das 
Flaschgen.  Man  mufs  wenigstcns  | des  Flaschgens  unange- 
fiillt  lassen,  damit  nicht  der  Stopsel  hinausgeworfen  oder  das 
Flaschgen  zersprengt  wild.  Es  ist  notliwendig,  es  zuweilcn 
zu  erneuern.  Auch  mufs  man  sich  hiiten,  wenn  es  noch 
frisch  ist,  es  nicht  zu  schnell  an  die  Nase  zu  bringen, 
weil  es  zu  heftig  reizt.  Aehnliche  Apparate,  aber  nach 
grofseren  Yerhaltnissen,  schlagt  Guyton  fiir  Zimmer  und 
Krankensale  vor.  Sie  sind  gleichsam  permanente  Gasenlwik- 
kelungs- Anstalten,  wie  aus  dem  erhellt,  was  oben  von  den 
Wirkungcn  der  Salpeter-  und  Salzsaure  auf  einander  gesagt 
wurde.  Starke  Wirkungen  wird  man  davon  nicht  erwarten 
konnen,  aber  zur  Yertreibung  des  iibeln  Geruchs  in  solchen 
Gcbauden  mogen  sie  hinrcichen.  Die  Riechflaschgen  setzen 
auch  voraus,  dafs  die  Ansteckung  durch  das  Einathmen  ge- 
schehe,  welches  doch  sehr  zweifelhaft  ist. 

Das  Chlor  wirkt  vermuthlich  dadurch,  dafs  es  den  An- 
stcckungsstoffen,  die  unslrcilig  organischen  Ursprungs  sind, 
den  AYassersloff  entzieht,  sie  zerselzt  und  dadurch  in  Salz- 
saure verwandclt  wild.  Wenigstcns  geschieht  dieses  beim 
Bieichen  der  Leinwand  und  anderer  Stoffe.  Dicsem  zufolge 
sollle  man  glauben,  dafs  die  Smilhschen  llaucherungen  aus 
Salpetersaure  kraftiger  wirken,  weil  sie  die  organischen  Stoffe 
ganz  und  gar  oxydiren  oder  gleichsam  verbrcnnen.  Auch 
gab  Guyton  ihre  Wirksamkeil  im  Ganzeu  zu,  nur  meinte 
Med.  ctiir.  Encycl.  VII.  Rd.  37 


578 


Chlor. 


er  zucrst,  es  kflnne  zu  leiclit  Salpetergas  dabci  entwickelt  und 
dieses  schadlich  werden.  Er  nahm  dieses  zuriick,  meinte  je- 
docli  nun,  dafs  die  Dampfe  der  Salpetcrsaure  zu  wenig  elastisch 
waren,  um  wie  Chlor  angewendet  zu  werden  und  dieses 
ist  auch  richtig.  Zum  schnellen  Ausrauchern  von  Sachen, 
zum  Ausrauchern  von  Zimmern,  worin  sich  kcine  Person en 
befinden,  verdient  das  Chlor  den  Yorzug,  da  hingegcn  die 
salpetersauren  Dampfe  in  alien  andern  Fallen  viel  kriifti- 
ger  zu  wirken  scheinen.  Vom  Clilorkalk  wird  bald  die 
Rede  sein. 

D as  Chlor  verbindet  sich  in  verschiedenen  Verhaltnis- 
sen  mil  deni  Sauerstoff.  Das  Chloroxyd  ist  eine  Gasart, 
von  Humphry  Davy  entdeckt  und  Eucldorine  genannt,  weil 
es  noch  eine  dunklere  Farbe  hat  als  Chlorgas.  Es  oxplo- 
dirt  mit  grolser  Heftigkeit  bei  einer  Hitze  von  ungefahr 
32°  1\.  Man  erhalt  es,  wenn  man  cldorsaures  Kali  mit  ver- 
dunnter  Salzsaure  in  einer  sehr  gelinden  Warme  tlestillirt. 
Besteht  aus  2 Volumen  Chlor  und  1 Yolumen  Sauerstoff. 

Die  chloriclite  Saure  ist  in  reinem  Zustande  ein  Gas 
von  gelber  Farbe  und  einem  eigenlhiimlichen  Geruch,  wel- 
ches, wie  das  vorige,  aber  erst  bei  80°  R.  explodirt.  Es 
verbindet  sich  mit  dem  Wasser,  und  zwar  im  siebenfachen 
Yolumen  des  Gases  zum  YFasser.  Dieses  ist  die  lliissige 
chlorichte  Saure.  Sie  bleicht  die  Pflanzcnfarben  und  stofst 
an  der  Luft  Dampfe  aus,  die  ebenfalls  bleichend  sind.  Im 
Sonnenlichte  wird  sie  zersetzt;  es  entsleht  Chlor  und  oxy- 
dirte  Chlorsaure.  Man  erhalt  sie,  wenn  man  geschmol- 
zenes  chlorsaures  Kali  mit  concentrirter  Schwefelsaure  bei 
sehr  gelinder  Warme  destillirt.  Sie  besteht  aus  2 Yolumen 
Chlor  und  3VoI.  Sauerstoff.  Mit  Salzbasen,  z.  B.  Kali  ver- 
bunden,  zersetzt  sie  sich;  es  entsteht  Chlorkalium  und  chlor- 
saures Kali.  Indessen  verbindet  sie  sich  nach  Berzelius  in 
statu  nascenti  damit. 

Die  Chlorsaure  bildet  eine  Fliissigkeit,  wclclie  concen- 
trirt,  blarlig  ist  und  sich  destilliren  lafst,  wobei  sich  jedoch 
immer  ein  Theil  in  chlorichte  Siiure  und  Sauerstoffgas  zer- 
setzt. Sie  schmeckt  sehr  sauer,  hat  wenig  Geruch  und  rh- 
thet  die  Lackmustinktur.  Wenn  man  Chlor  in  eine  Auf- 
liisung  einer  Salzbasis  in  Wasser  oder  in  ein  Gemenge 
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von  einer  solchen  Basis  rait  Wasscr  gchen  Iiifst,  so  wird 
Wasser  zersetzt,  es  theilt  sich  das  Chlor  in  die  Bestand- 
theile  und  aus  Wasserstoff  und  Chlor  entsteht  Salzsaure, 
aus  Sauerstoff  und  Chlor  die  Chlorsaure,  welche  Sauren 
sich  dann  mit  der  Basis  verbinden.  Rein  erhiilt  man  die 
Chlorsaure,  wenn  man  aus  einer  Auflosung  des  chlorsauren 
Baryts  in  Wasser,  den  Baryt  durch  Schwefelsaure  behut- 
sam  fiillt.  Sie  besteht  aus  2 Yol.  Chlor  und  5 Vol. 
Sauerstoff. 

Die  oxydirte  Chlorsaure  ist  eine  farblose  Fliissigkeit, 
welche  Lackmustinktur  rothet  und  sehr  sauer  schmeckt.  Man 
erhiilt  sie,  wenn  man  geschinolzenes  chlorsaurcs  Kali  mit 
verdiinnter  Schwefelsaure  iibergiefst  und  gelinde  erwiirmt. 
Hierbei  geht  chlorichte  Saurc  als  gelbes  Gas  iiber,  und  es 
bleiben  oxydirt  chlorsaurcs  Kali  und  saures  schwefelsaures 
Kali  zurtick.  Das  erste  krystallisirt  aus  der  wafsrigen  Auf- 
losung friiher,  und  die  oxydirte  Chlorsaure  wird  durch  con- 
centrirte  Schwefelsaure  mit  gleichen  Theilcn  Wasser  ver- 
diinnt  deslillirt.  Warme  und  Licht  zersetzen  sie  nicht.  Sie 
besteht  aus  2 Vol.  Chlor  und  7 Vol.  Sauerstoff. 

Der  Chlorkalk  ist  nach  Berzelius  chlorichtsaurer  Kalk, 
nach  andern  eine  Vcrbindung  von  Chlor  und  Kalkerde  (Cal- 
ciumoxyd).  Er  wird  erhalten,  wenn  man  Kalk  mit  gleichen 
Theilen  Wasser  mengt  und  nun  Chlorgas  hinein  gehen  Iiifst, 
so  Iange  es  absorbirt  wird.  Es  entsteht  ein  Pulver,  welches 
man  Bleichpulver  nennt.  Wasser  lofst  davon  einen  Theil  auf 
und  Iiifst  blofsen  Kalk  zuriick.  Beim  Abdampfen  wird  es 
zersetzt;  es  entwickelt  sich  Sauersloffgas  und  Chlorcalcium 
bleibt  zuriick.  Die  Auflosung,  Bleichflussigkeit  genannt,  hat 
die  Eigenschaft  zu  bleichen,  den  Geruch  von  faulenden, 
thierischen  Stoffen  zu  zerstbren  und  im  Allgemeinen  die  Wir- 
kungen,  welche  das  Chlor  zeigt.  Man  kann  sich  desselben 
bedienen,  urn  inficirte  Sachen  damit  zu  waschen,  und  es 
ist  bei  der  Pest  und  der  Cholera  nicht  all-in  vorgescldagen 
sondern  auch  haufig  angevvandt  worden.  Man  mufs  den 
Chlorkalk  als  Bleichpulver  aufbewahreh  und  ihn  erst  vor 
dem  Gebrauche  in  Wasser  auflbsen,  wobei  allerdin-s  ein 
Bodensatz  von  Kalk  bleibt,  denn  die  Auflosung  wird"  beim 
Abdampfen  zersetzt.  Die  Auflosung  kann  man  nach  Belie- 
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ben  stark  oder  schwaqh  machen.  Sie  ist  bei  bosartigen  stin- 
kenden  Geschwiiren  mil  Nutzen  gebraucht  worden.  Man 
mufs  nur  darauf  Riicksieht  nehmen,  dafs  dieses  Bleichpulver 
Chlor  genug  enlhalle  und  nicht  taub  sei,  welches  man  bald 
merkt,  wenn  man  es  mil  irgend  einer  Saure  iibergiefst.  Mengt 
man  dieses  Bleichpulver  mit  krjstallisirteni  sauren  schwefel- 
sauren  Kali  und  benetzt  es  mit  Wasser,  so  entwickelt  sich 
Chlor  und  dieses  Verfahren  kann  wie  die  Raucherungen  mit 
Chlor  angewandt  werden.  L — k. 

Wirkung  und  Anwendung  des  Chlors.  Inuerlich 
in  fliissiger,  verdiiniiter  Form  und  in  mafsiger  Gabe  gercicht, 
wirkt  dasselbe  weniger  zusammenziehend,  weniger  reizend 
als  verwandte  Sauren,  die  Organe  der  Digestion  weniger 
slorend,.die  Mischungsvcrhaltnisse  der  Safte  verbessernd, 
sehr  antiseptisch,  specifik  gegen  Ansteckungsstoffe,  die  ex- 
cessiven  krankhaften  Absonderungen  und  Bildungen  be- 
schrankend.  — Den,  von  Orfila  an  Thieren  angestellten  Ver- 
suchen  zufolge,  wirkt  es  in  concent rirter  Form  angewendet 
dagegen  hochst  reizend,  lodliche  Entziindung  des  Magens 
erregend. 

Bei  der  aufsern  Anwendung  des  Chlors  ist  nachst  der 
Form  und  Gabe  sehr  die  Verschiedenheit  der  Organe  zu 
beriicksichtigcn,  auf  welche  es  unmiltelbar  einwirkt. 

a)  Rein  eingeatlnnet  reizt  es  die  Schleimhaut  der  Lufl- 

wege  und  die  Lungen  heftig,  erregt  starken  Reizhusten,  — 
bei  fortgeselzter  Einwirkung  Entziindung  der  Bronchien  und 
Lungen.  . 

b)  Auf  die  aufsere  Haut  applicirt  wirkt  dasselbe  rei- 
zend, verursacht  einen  starkern  Andrang  der  S.:ifte  dahin, 
vermehrte  V/arme,  Rothe,  Schwcifs  und  betliiitiget  die  Re-» 
sorption. 

c)  Nach  dem  an  einem  Ilunde  angestellten  Vcrsuch, 
welchem  man  Chlorgas  in  die  Jugularvene  einbrachte,  er- 
folgte  Geheul,  schwere  und  langsame  Respiration  und  der 
Tod  nach  wenigen  Minulen. 

d)  Auf  faulige  Geschwiire  angewendet,  wirkt  das  Chlor 
reizend,  die  Eiterung  verbessernd,  antiseptisch. 

Innerlich  wild  das  Chlor  in  tliissigcr  Gestalt,  am  be- 
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stcn  sehr  verdiinnt  gereicht;  in  Form  der  Aqua  oxymuria- 
tica  Ph.  Boruss.  taglich  zu  einer  halben  bis  ganzen  Unze. 

Die  Krankheiten,  gegen  welche  sich  der  innero  Gebrauch 
des  Chlors  besonders  htilfreich  ervviesen  hat,  sind  folgende: 

1)  Nervose  Fieber,  sowohl  mil  entziindlichen  Affektio- 
ncn  des  Gehirns  oder  der  Leber  complicirt,  als  nervose 
Fieber  contagioser,  putrider  Art. 

2)  Akute  Hautausschlage,  naraentlick  Scharlachfieber  ent- 
ziindlicher,  wie  faulig-nervoser  Art,  nach  der  Eiupfehlung 
von  Kopp,  Pfeufer,  Braun,  Goden,  Spiritus. 

3)  Faulfieber,  faulige  Braune,  Stomacace  der  Kinder,  — 
nach  L.  Sacco. 

4)  Zur  Verb  titling  der  Wasserscheu  empfahl  es  Previtali 
(Pratiche  osservazioni  sull  idrofobia  e una  nuova  cura  pro- 
filatlica  della  medesima  del  Gius.  Previtali.  Milano.  1820.) 
— nach  ilim  Ghisaldone,  Agliati,  Narcisi,  Anetli;  — Arri- 
goni  will  seine  eigene  Tochter,  bei  welcher  schon  Erschei- 
nungen  der  beginnenden  Wasserscheu  einti'aten,  durch  Chlor 
gerettet  haben. 

5)  Chronische  Hautausschlage  nach  Kopp. 

6)  Blausucht,  syphilitische  Leiden. 

7)  Gegen  Krampfe  wahrend  derDenlition  nach  Toel( Horn's 
Archiv  d.  med.  Erfahrungen.  1825.  Marz  u.  April.  S.  285.). 

Weniger  empfehlenswerth  diirfte  das  Chlor  sein  bei 
Apoplexia  sanguinea,  gegen  welche  Beck  es  mit  gunstigem 
Erfolg  angewendct  haben  will,  so  wie  gegen  Prosopalgia, 
Tetanus  und  andere  Nervenkrankheiten,  so  wie  gegen  An- 
la^e  zur  Phthisis  pulmon.  florid.,  wogegcn  es  Goeden  an- 
riihmt.  (Huf eland  u.  Osanti’a  Journ.  d.  prakt.  Heilk.  1826. 

Supplementh.  S.  129.) 

Aeufserlich  hat  man  das  Chlor  benutzt: 

1)  In  gasformiger  Gestalt: 

a)  Als  Rauch erungsmittel  zur  Zerstorung  von  Contagien 
in  Krankenzimmern,  oder  in  infizirten  Kleidungsstiicken, 
oder  ahnlichen  zur  Verbreitung  ansteckendcr  Krankheiten 
gceigneten  Gegenstanden,  neuerdings  gegen  die  Pest  und 
Cholera,  — zur  Verbesserung  verdorbener  Luft  in  Kerkern, 
engen  mit  vielen  Mcnschen  uberfiillten  Raumen,  so  wie  zur 
Zerstorung  animalischer  Effluenzen  in  Kloaken  (vergl.  S.577). 
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b)  Als  Gasbad  roll  Wasserdampf  bi  wohlverschlossenen 
Wannen  oder  Raucherungskasten  nach  Wallace  (Researches 
respecting  the  medical  powers  of  Chlorine  particularly  in 
diseases  of  the  liver,  by  W.  Wallace . London  1822.)  und 
Zeise  (Nye  Hygea  udgived  af  C.  Otto.  1825.  S.  75.  — Hu- 
felaiid  u.  Osa?m's  Journ.  d.  prakt.  Heilk.  Bd.  LXI1I.  St.  1 
S.  136.). 

In  dieser  Form  angewendet  wirkt  das  Chlor  zunachst 
auf  die  aufsere  Haut  reizend,  bewirkt  Prick eln,  Stechen, 
Rothe,  Hitze,  starke  Transpiration,  haufig  auch  die  Enlste- 
hung  kleiner  Bliischen;  gleichzeitig  erfolgt  kraflige  Bethati- 
gung  der  Resorption,  der  Funktion  der  Nieren,  der  Schleim- 
haute,  der  Speicheldrusen  und  der  Leber.  Die  Kranken 
klagen  iiber  einen  sauern  Geschmack  im  Munde,  Sturnpf- 
werden  der  Zahne  und  kleine  Blaschen  und  Geschwiire 
bn  Munde. 

Unpassend  bei  aktiver  Enlziindung  der  Leber  wird  diese 
Anwendungsart  des  Chlors  dagegen  sehr  empfohlen,  bei  chro- 
nischen  Leiden  der  Leber,  welche  sich  auf  Schwache  tor- 
pider  Art,  trage  Absonderung,  Stockungen  oder  Yerhartun- 
gen  der  Leber,  den  Folgen  von  akuten  oder  chronischen  in 
heifsen  Klimaten  oft  vorkommenden  Entztindungen. 

Man  lafst  dem  Kranken  taglich  ein  solches  Bad  neh- 
men,  giebt  demselben  die  Temperatur  von  29  — 40°  R.  (in 
der  Regel  28  — 36°  R.)  und  lafst  den  Kranken  in  demsel- 
ben anfanglich  nur  funfzehn  Minuten,  spater  eine  halbe 
Stunde,  ja  noch  langer  darin  verweilen.  Das  aus  Koch- 
salz,  Braunstein  und  Schwcfelsaure  sich  entwickelnde  Chlor, 
lafst  man  mittelst  eines  Rohrs  auf  der  einen  Scite  des  Ka- 
stens  einstromen,  und  den  leidenden  Theilcn  so  nahe  als 
moglich,  — den  Wasserdampf  auf  der  andern  Seite  auf  alm- 
liche  Weise.  Um  die  Ausleerung  dor  beim  Gebrauch  die- 
ser Bader  in  grofsercr  Menge  abgesonderten  Galle  zu  be- 
wirken,  werden  gleichzeitig  miifsige  Abfiihrungen  gereicht.  Zu 
einer  Kur  reichen  gemeiniglich  20  bis  30  Biider  aus. 

c)  Noch  hat  man  das  Chlor  mit  atmosphariscker  Luft 
vermischt  in  mehreren  Formen  von  chronischen  Bruslleidcn, 
nainentlich  bei  hartnackigen  Brustk alar r hen  angerathen,  — 
vorzugsweise  aber  als  Wiederbelebungsmittel  bei  Schcmtod 
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von  meplntischen  Gasarlen,  und  empfiehlt  im  lelzfern  Falle 
zum  Einathmen  einer  Mischung  von  zwanzig  Iheileu  Chlor 
und  achtzig  Th.  atraospharischer  Luft. 

2)  In  tropfbar  iliissiger  Gestalt: 

a)  Gegen  schlaffe,  faulige,  stinkende  Geschwure,  zur 
Zerstorung  des  iibeln  Geruchs  und  zur  Verbesserung  des 
Eiters,  — Brand,  Milzkarbunkeln,  so  wie  andere  Forinen 
von  bosartigen  Karbunkeln. 

b)  Chronische  Hautausschliige,  Tinea  capitis,  nassende, 
lressende  Flechten. 

c)  Man  erapfahl  ferner  das  Waschen  dcr  mit  syphiliti- 
schem  Gifte  behafteten  Theile  mit  Chlor  als  Schutzmittel 
gegen  Ansteckung,  doch  nur  dann  mit  Erfolg,  wenn  von 
dem  Gifte  noch  nichts  in  den  Korper  eingedrungen  ist. 

d)  Weniger  empfehlenswerth  diirfte  die  Anwendung  des 
Chlors  in  Iliissiger  Form  gegen  thierische  Gilte  in  AN  un- 
den sein,  wegen  dor  durch  das  Chlor  luiutig  bewirkten 
Gerinnung  der  in  der  AVunde  befindlichen  Fliissigkeiten, 
Hemmung  der  Blutung  und  gleichzeilig  starkerer  Betliati- 
gung  dcr  Besorplion.  ( J.  i'h.  Ft\  Hueuhe  de  Chlori  usu 
medico  ; dissert,  inaug.  med.  Bcrolini  182b.) 

AVirkung  und  Anwendung  des  Chlorkalks.  In 
seinen  AVirkungen  selir  almlich  dem  Chlor,  verursacht  eine 
Solution  von  Chlorkalk  in  AAasser  innerbch  in  miil'siger  Gabe 
gegeben,  nach  Cima,  ein  Gefiild  von  Leichtem  Brennen  im 
Magen,  Pyrosis  und  nicht  selten  vermehrte  Darmausleerung. 

Innerlich  bediente  sich  Cima  einer  Auflosung  von  einein 
Skrupel  bis  einer  Drachme  Chlorkalk  in  einem  PfundAVas- 
ser,  liefs  davon  alle  zwei  bis  drei  Stunden  2 El’sloffel  voll 
uehmen , und  gegen  Krankheiten  des  Driisen-  und  Lymph- 
systems,  namentlich  scrophulose  Driisengeschwiilste  mit  giiu- 
stigem  Erfolg  gebrauchen  (v.  Frorfcjfs  Notizen.  Bd.  XI. 
S.  331.). 

Ilautigcr  wild  der  Chlorkalk  aufsevlich  benutzt  und 
zwar,  almlich  dem  Chlor: 

I)  In  Jlussiger  Form  zur  Zerstorung  von  fauligcn  Sub- 
stanzen,  Ansteckungsstoffen , animalischen  Eftluenzen  in 
Kloaken,  oder  mit  Menschen  uberfiillten  Raumen,  zur 
Arerhiitung  und  Heilung  von  Asphyxic  dorjenigen,  wel- 
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che  sich  der  Einwirkung  irrespirabler  Gasarten  aussetzen 
miissen. 

Man  bestreicht  oder  besprengt  zu  diesem  Zwecke  die 
fauligen  oder  mit  Ansteckungsstoffen  behafteten  Gegenstande, 
mit  einer  Auflosung  von  1 Theil  Chlorkalk  in  50  bis  200 
llieilen  Wasser,  stellt  init  dieser  Auflosung  gefiillte  Sclia- 
Ien  in  Zimmer,  welche  von  schlechter  Luft  gereinigt  werden 
sollen,  oder  lafst  Personen,  welche  sich  in  mit  verdorbener 
Luft  angefiillte  Raume  begeben  miissen,  ein  mit  dieser  Auf- 
losung getranktes  luch  vor  Mund  und  Nase  halten,  damit 
die  einzuathmende  Luft  durch  dasselbe  streiche. 

Um  einem  in  Faulnifs  befindlichen  Leichnam  den  fau- 
ligen Geruch  zu  benehmen,  empfiehlt  man  ein  Pfund  Chlor- 
kalk in  sechszehn  Pfund  Wasser  aufzulosen,  ein  Tuch  da- 
mit  zu  befeuchten,  dasselbe  iiber  den  Leichnam  auszubrei- 
ten  und  es  von  Zeit  zu  Zeit  mit  der  Chlorkalkauflosung 
zu  besprengen. 

Zur  Reinigung  der  verdorbencn  Luft  von  Latrinen,  Sa- 
len  in  Krankenhausern,  oder  engen  mit  vielen  Mcnschen 
iiberfiillten  Schiffsraumen,  bedient  man  sich  einer  Auflosung 
von  zwei  Unzen  Chlorkalk  in  vier  Quart  Wasser,  um  da- 
mit zu  sprengen. 

Um  250  Quart  fauliges  Wasser  zu  reinigen,  waren 
zwei  Unzen  Chlorkalk  hinreichend. 

Zum  Schutze  der  Gesunden  gegen  Ansleckung,  rtilimt 
Bones  die  aufsere  Anwendung  einer  Auflosung  von  vier 
Unzen  dieses  Salzes  in  zwei  Pfund  Wasser,  mit  einem  Zu- 
salz  von  zwei  Unzen  Schwefelsaure  (verdiinnter),  um 
Abends  vor  Schlafengehen  und  Morgens  beim  Aufstehen 
sich  damit  zu  waschen. 

Mit  gleich  giinstigem  Erfolge  sind  Aufldsuugcn  von 
cldorsaurem  Kalk  benutzt  worden,  bei  anatomischen  Arbei- 
ten  und  der  gerichllichen  Untersuchung,  schon  langere  Zeit 
verscharrter,  von  neuem  wiedcr  ausgegrabener  Leichen. 
Wendt  in  Kopenhagen  giebt  dieser  Mcthode  den  Vorzug 
vor  der  Anwendung  des  Holzessigs  und  ahnlicher  sonst  ge- 
riihmter  Mi(lel,.da  zvvar  nach  der  Anwendung  einer  Auf- 
losung die  Secirvverkzeuge  zwar  Ieichter  angegriffen  wer- 
den konnen , die  thierischen  Theile  aber  weniger  verandert 
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werden,  als  nach  der  Anwendung  anderer  Mittel  es  geschc- 
hcn  wiirde. 

Pariset  riihmt  gegen  Pest  zar  Reinigung  der  von  Pest- 
kranken  besudelten  Kleidungsstiicke,  eine  Auflosung  von 
drei  Unzen  in  funfzehn  Pfund  Wasser.  Nach  vorlicriger 
Enlfernung  der  an  den  Kleidungsstiicken  befindlichen  Un- 
reinigkeiten,  werden  die  Kleidungsstiicke  in  die  Auflosung 
sechszehn  Stunden  gelegt  und  dann  an  der  Sonne  getrocknet. 

Als  Schutzmittel  gegen  die  Cholera  erapfahl  man  ofter 
wiederholte  Waschungen  einer  Auflosung  von  C'-hlorkalk 
(einen  Theil  Chlorkalk  auf  hundert  Theile  Wasser  gerech- 
net),  — zur  Reinigung  der  Luft  in  deh  Zimin ern,  wo  Cho- 
lerakranke  sich  befinden,  das  Besprengen  der  Zimmer  mit 
einer  Auflosung  von  einer  Unze  Chlorkalk  in  zwei  Pfund 
Wasser. 

2)  Auch  als  Raucherungsmittel  ist  der  Chlorkalk  haufig 
benutzt  und  geriihmt  worden  ( Rust's  Magazin  Rd.  XIX. 
St.  2.  S.  326.  Kastner’s  Archiv  Bd.  VIII.  St.  2.  S.  226). 
v.  Stahl  und  Wetzler  empfahlen  zur  Rcinigung  von  verdor- 
bener  Luft  eine  Mischung  aus  gleichen  Theilen  dcs  Pulvers 
von  Chlorkalk  ( Marias  calcariae  oxygenatus ) und  trock- 
nen  saucrlich-schwefelsaurcn  Kali  (Sulphur  Potassae  acidu- 
lus).  Zur  Luftreiniguug  in  einem  Zimmer  von  mittlerer 
Grofse,  reichen  ein  bis  zwei  Theeloffel  von  jedem  dcr  Pul- 
ver  hin;  man  mischt  sie  in  einem  glasernen  oder  porcella- 
nenen  Gefafs  und  tropfelt  zu  derselben  so  viel  heil’ses  Was- 
ser, dafs  ein  Brei  entsteht,  welchen  man  von  Zcit  zu  Zeit 
umruhrt.  ( F.  Wetzler,  iiber  den  Nutzen  und  Gebrauch  des 
nach  der  Yorschrift  des  Hrn.  Apothekers  v.  Stahl  enlwickel- 
ten  oxydirt-salzsauren  Gases,  zur  Rcinigung  der  Luft  und 
in  Krankheiten.  Augsburg  1825.) 

Littcratur.* 

Dc  I’emploi  dcs  Clilorurcs  d’Oxide  ct  dc  Cliaux,  par  A.  G.  Labarru- 
rjue.  Paris  1825. 

Instruction  du  conscil  dc  salubritc  stir  la  construction  dcs  latrines  pu- 
bliques  et  aur  l’assainisscmcnt  des  latrines  et  dcs  losses  d’aisanre. 
lraprinac  par  ordre  du  conseil  dc  la  societd  Romaic  dcs  prisons.  Pa- 
ris 1825. 

Henke’s  Zeitschrift  1'iir  die  Staals- Arxncifeundc.  Erstes  Vicrtcljahrlicft. 
S.  869. 
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Stratingk , die  Clilorvcrbindungen  in  ihrcn  cliemisclien  , (abrikmafsigen, 
medizinischen  und  okonoraischen  Bcziehungcn  bctrachtet.  Gronin- 
gen 1827.  Aus  d.  Holland,  ubers.  von  Kaiser,  llmenau  1829. 

Farvagnie  , in  Verliandlungen  der  vereinigten  aiztlirhen  Gesellschafteu 
der  Schweiz.  Jabrg.  1829.  Zweite  Halfte.  Zurich  1830.  S.  232. 

Eyr.  B.  III.  Heft.  1.  S.  37.  O — n. 

Chirurgische  Anwendang  des  Chlorkalks. 
Die  Anwendung  des  Chlorkalks  in  aufsern  Krankheiten 
ist  nicht  so  neu,  denn  bereits  Pucy  hatte  ibn  im  Jalne 
1793  gegen  den  Sphacelus  nosocomialis  mit  dem  besten  Er- 
folge  gebraucht;  haufiger  jedoch  fing  man  an,  sich  dieses 
vortrefflichen  Praparats  in  den  beiden  lelzten  Decennien  als 
iiufseres  Heilmittel  zu  bedienen,  vorziiglich  in  aufsern  Krank- 
heiten, wo  Asthenie  verschiedenen  Grades,  Pravalescenz  zur 
Safteentmischung  vorhanden  sind,  daher  in  Krankheiten  init 
profusen  Secretionen,  insbesondere  der  mucosen  Haute.  So 
wird  der  Chlorkalk  zu  1Y  — YI  Gran,  mit  ^ Scrupel  Lau- 
danum liquidum  Sydenh.,  11  Drachmen  Mucilago  G.  arab. 
und  2 Unzen  Rosenwasser  in  scrophulosen,  catarrhalischen 
Ophthalmien,  ohne  alle  Beimischung  als  des  Roscnwassers 
in  der  Ophthalmia  neonatorum , purulenta  und  syphilitica 
mit  bestem  Erfolge  angewandt,  in  den  erstgedachten  Augen- 
entziindungen  als  Einlraufelung,  in  der  letztbemerkten  als 
Umschlag.  — In  Geschwiiren  hat  sich  der  Chlorkalk  mit 
Recht  einen  Ruf  erworben,  vorziiglich  in  unreinen,  brand- 
und  krebsartigen,  venerischen  und  scrophulosen.  Man  be- 
dient  sich  hierzu  einer  Chlorkalk-Auflosung  von  15  Gran  — 
1 Scrupel  auf  1 Unze  Wasser,  oder  auch,  wenn  man  ein 
brandiges  Geschwiir  hat,  eine  Misclmng  von  1 Theile  Chlor- 
kalk und  3 Theilen  Wasser,  und  belegt  hiermit  Plumaceaux, 
die  in  jenen  Solutionen  getrankt  sind.  Sind  mehrere  bran- 
dige  Geschwiire  an  den  Gliedmafsen  betindlich,  so  lalst 
Cloquet  die  kranke  Extremitat  in  einer  Solution  von  1 Theile 
Chlorkalk  und  10  — 15  Theilen  Wasser  baden,  und  zu  glei- 
cher  Zeit  den  Labarraque schen  Liquor  innerlich  zu  25  — 
30  Tropfen  nehmen.  So  hat  sich  denn  auch  ferner  der 
Chlorkalk  hochst  niitzlich  gezeigt  in  Fisteln,  in  Nasenge- 
schwiiren,  als  Einspritzung  und  Umschlag.  Ferner  ist  er 
eins  der  vorziiglichslen  Mittel  bei  dem  Sphacelus,  Hos- 
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pitalbrand,  beim  Brand  des  Scrotum  s,  in  welchen  Krank- 
heiten  er  in  etwas  concentrirter  Gestalt  angewendet  wer- 
den  mats. 

Der  Nulzen  unseres  Priiparats  bei  Verbrennungen  ist 
so  ausgezeichnet,  dafs  man  ihn,  in  verschiedener  Starke  je 
nach  der  Idiosyncrasie  des  Kranken,  mit  dem  besten  Er- 
folge  als  Umschlag  anwendet 

In  Scropheln  kann  man  ihn  als  Salbe  gj  — 3)  Chlor- 
kalk  zu  1 3 Fett,  als  Einreibung  der  scrophulosen  Driisen, 
mit  Nutzen  gebrauchen;  nicht  minder  im  Scorbut  als  Pin- 
selungsmittel , 15  Gran  ■ — 3fi  Chlorkalk,  3j  Mucilago  G. 
arabic.  und  5 3 Syrup,  cort.  aurant.,  oder  als  Mundwasser 
anwenden.  In  lelzterer  Beziehung  hat  Chevullier  ihn  in  fol- 
gender  Form  gebraucht.  Rep.  Chloruret.  sicci  gjjj.  Aq. 
destill.  Chloruret.  tere  in  mortar,  vitreo  c.  pistillo  vi- 
treo,  adde  partem  aquae,  sepone,  decantha  liquorem  clari- 
ficat.,  adde  novam  aquam  tritura,  sepone  et  tertio  c.  aq.  re- 
liqua  ablue,  decantha,  liquores  decanthatos  commisce,  liltra 
et  adde  Alcoholis  (36°)  et  Oleo  essential,  cujuslibet  ali- 
quot guttas.  — Man  vermischt  einige  Unzen  Wassers  mit 
einem  Theeloffel  dieses  Liquors,  und  spiihlt  sich  mehrmals 
des  Tages  den  Mund  damit  aus.  — Yertreffliche  Dienste 
leistet  der  Chlorkalk  in  herpetischen  Ausschlagen,  in  der 
Tinea  capitis,  und  in  der  Scabies;  ferner  in  Rhagaden,  im 
Pruritus,  Jucken  des  Hodensacks,  der  weibliclien  Schaam 
( Hysterocnesmus ).  Auch  in  der  Gonorrhoe  wird  er  in- 
nerlich  auch  aufserlich  als  Injection  mit  ausgezcichnetem 
ISutzen,  vorzuglich  bei  secundairer  Gonorrhoe  angewandt. 
Man  nimmt  hierzu  eine  Solution  von  1 3 Chlorkalk  zu  Jx 
Wasser  und  setzt  dieser  Mischung  noch  1 3 Laudanum 
hinzu. 

Nachstdem  hat  sich  die  Brauchbarkeit  des  Chlorkalks 
in Erfrierungen  und  Froslbeulen  bewahrt.  Hier  nimmt  man 
anfangs  eine  schwache  Chlorkalksolution  und  verstarkt  diese 
in  dem  Grade,  als  der  Schmerz  abnimmt.  — Bei  weifsen 
scrophulosen  Gelenkgeschwiilsten  hat  Verfasser  dieses  den 
Chlorkalk  mit  JNutzen  in  (icbrauch  gezogen  und  zwar  in 
folgender  Mischung:  Rep.  Chloruret.  calcis  Natr.  muriat. 


588 


Chlora. 


Tvl  gB.  Aquae  tleslill.  Libr.  ft.  Farin.  sernin.  lini  q.  s.  ut  s. 
Calapl.  — Diese  Uinschlage  miissen  lange  Zeit  fortgesetzt 
und  taglich  3 — 4 mal  wiederholt  werden.  — Einen  ausge- 
zeichneten  Nutzen  gewahrt  der  Chlorkalk  zur  Beseitigung 
des  iibeln  Geruchs  aus  dem  Munde,  wo  wir  ihn  in  obiger, 
rait  Alcohol  bereiteter  Mischung  als  Muudwasser,  in  Form 
von  Zeltchen  oder  als  Zahnpulver  verordnen,  welches  letz- 
tere  so  wie  auch  die  alcoholisirte  Solution  gegen  den  Zahn- 
stein  und  gelbcn  Ansalz  der  Zahne  sehr  trelTliehe  Diensle 
leistet. 

Chevallier  uud  Deschamps  haben  sehr  zweekmafsige 
Vorschriften  zur  Bereitung  der  Trochisci  gegeben,  des  letz- 
teren  Trochisci  c.  chlorureto  bestelien  aus:  Rep.  Chloruret. 
calcis  sicci  gjj.  Sacchar.  Jvjjj.  Amyli  Jj.  G.  tragacanth.  gj. 
Carmin.  gr.  ))).  f.  trochisci  gran.  jjj.  Taglich  3 — 4 mal 
1 Stiick  zu  nehmen.  — Ein  Zahnpulver  aus  Chlorkalk  kaun 
man  bereiten,  indem  man  4 gr.  Chlorkalk  und  gjj  Korallen- 
pulver  mit  einander  misclit. 

Endbch  empfiehlt  Biet  den  Chlorkalk  im  Carcinoma 
uteri,  in  welcher  Krankheit  derselbe  jedoch,  so  wie  im  lluor 
alb  us,  nacli  des  Verfassers  Erfahrung,  keinen  andern  Nutzen 
hat,  als  den  iibeln  Geruch,  der  bei  erstgedachter  Krank- 
heit  nie  fehlt,  bei  letzterer  oft  vorkommt,  zu  heben. 

Synon.  Lat.  Oxyclilornretum  calcii,  Protocliloruretum  calcii,  Chlo- 
ruretum  oxydi  calcii,  Bichloruretum  calcis,  Oxymurias  calcis , Cul- 
caria  chlorinica;  Calx  oxymuriatica,  Chloruretum  s.  Chlorum  cul- 
cariae,  Chloras  s.  Subchlorus  calcis.  Deutsch.  Oxy  dirt  salzsaurer 
Kalk.  Franz.  Pondrc  de  blanchiment,  Poudrc  de  Tennant. 

Litt.  E.  si.  Graefe,  Uebcr  den  Chlorkalk  u.  seine  medicin.  Auwen- 
dung.  Berlin,  1831.  bei  lleimcr. 

Hier  findet  man  eine  ausfiihrliche  Literatur  iiber  den 
Chlorkalk.  E>  Gr  — c* 

CHLORA.  Eine  Pflanzengattung,  wclclic  sich  von  Gen- 
tiana  nur  durch  die  Zalii  der  Abtheilungen  der  Blumc  und 
der  Staubfadcn  untersclieidet.  Linne  rechnet  sie  daher  zur 
Octandria  Monogynia.  Chi.  perfoliata  ist  cine  kleine  nied- 
liche  Pllanze  mit  einfachem  Stamm,  durchwachsencn  Bliittern 
und  gelben  Blumen,  welchc  sich  schon  im  warmern  Deutsch- 
land wild  findet.  Sie  hat  einen  etwas  bittern  Gcschmack, 
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uTid  wurde  von  den  alien  Botanikern  Centaureum  luteum 
wegen  ihrer  Aehnlichkeit  mil  Erythraea  Centaureum  ( Cen- 
taureum minus ) genannt.  Dieses  ist  vermuthlich  der  Grund, 
warum  man  sic  in  einige  Schriften  iiber  Miileria  medica 
aufgenommen  hat;  wirklich  ist  sie,  so  viel  ich  finde,  nicht 
als  Heilmittel  gebraucht  worden.  L — k. 

CHLORETUM.  S.  Chlor. 

CHLORID.  S.  Chlor. 

CHLORKALK.  S.  Chlor. 

CHLOROPHYLL,  Blattgriin  wird  der  griine  Stoff 
genannt,  welch er  vicle  Theilc  der  Pflanzen  fiirbt.  Er  be- 
findet  sich  in  den  Zellen  der  Pflanze,  und  bildet  eine  zwav 
weiche  aber  nicht  fltissige  auch  nicht  einmal  dicktliissige 
Masse.  Er  wird  am  Sonnenlichte  entwickclt  und  verliert 
im  Dunkeln  seine  Farbe,  ohne  Zweifel  durch  eine  Ueber- 
haufung  von  Sauerstoff,  welchen  das  Licht  cntbindet.  Im 
W asser  lofst  er  sich  zwar  nicht  auf,  wohl  aber  im  "Wein- 
geist,  selten  in  iitherischen  Oelcn  und  Aether.  Die  fetten 
Oelc  haben  dazu  die  niichste  Verwandschaft,  denn  sie  ent- 
ziehen  diesem  Stoff  denWeingeist  und  die  atherischen  Oelc. 
Es  ist  sonderbar,  dafs  diese  Auflosungen  im  Sonnenlichte 
ihre  Farbe  verlieren,  im  Dunkeln  erhalten,  da  in  der  Pflanze 
selbst  das  Umgekehrte  geschieht.  Dieser  Stoff  steht  den 
Harzen  sehr  naive;  er  scheint  ohne  alle  Wirkung  auf  den 
organischen  Korper.  L — k. 

CHLOROSIS,  Bleichsucht.  Begriff,  Namen,  We- 
sen  der  Krankheit.  Chlorosis  (von  %XcoqiL,io , viresco, 
griin  werden),  icterus  albus,  febris  alba,  morbus  virgineus, 
cachexia  virginea,  morbus  pallidus,  bezeichnen  bei  vcrschie- 
denen  Schriftstellern  eine  und  dieselbe Krankheit,  die  Bleich- 
sucht, weiche  ihren  Namen  davon  triigt,  weil  die  damit 
befallenen  Subjecte  sich  durch  eine  ganz  eigenlluimliche, 
fast  leichenortige  Blasse  der  Hautoberflache  charakterisiren. 
Diese  Krankheit  kommt  in  ihrer  einfachen,  idiopathischen 
Form  ausschliefslich  bei  jungen  Madchen  zur  Zeit  der  Pu- 
bertal vor,  daher  man  ihr  auch  wohl  den  Namen  Jung- 
fernkrank h ei t beigelegt  hat,  und  hiingt  fast  immer  mit 
einer  krankhaften  Ihiitigkeit  der  Generationsorgane  zusam- 
men.  — Die  iilteren  Acrzte,  z.  B.  Ballonms  hiclten  sie  fur 
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cine  Cachexie,  wcil  sie  sich  malo  corporis  habilu  charakte- 
risirt,  und  es  1st  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dafs  sie  sich 
haufig  bei  solchcn  jungen  Madchen  ausbildet,  die  in  ihrer 
Kindheit  viel  an  Ausscldagen  und  andercn  scrophulosen  Af- 
fectionen  gelitten  haben,  und  bei  denen  nun  in  der  Folge 
die  Pubertatsentwickelung  mit  einiger  Schwierigkeit  zu  Stande 
kommt.  Aber  sie  entsteht  auch  haufig  bei  vorher  anschei- 
nend  gesunden  jungen  Madchen,  sobald  sie  sich  den  Pu- 
bertatsjahren  nahern,  zurn  Beweise,  dafs  sie  allein  durch 
die  herannahende  Geschlechtsreife  und  die  damit  verbunde- 
neu  somatischen  und  psychischen  Vorgange  in  dem  weib- 
lichen  Organismus  bedingt  sein  kann.  Solche  Kranken  wach- 
sen  in  der  Regel  schnell  erapor,  bekommen  ein  bleiches,  ge- 
dunsenes  Ansehen,  verlieren  ihre  fruhere  Munterkeit,  wer- 
den  trage  und  mifsmiithig,  und  die  Katamenien  treten  ent- 
weder  gar  nicht  ein,  oder  erscheinen  nur  einmal  sehr  spar- 
sam  und  blafs,  weil  das  Uterinsystem  nicht  die  zur  Voll- 
ziehung  der  ihm  eigenthiimlichen  Funktionen  erforderliche 
Reife  und  Lebensenergie  erreicht  hat. 

Andere  halten  die  Krankheit  fiir  eine  blofse  Species 
der  Amenorrhoe,  was  sie  jedoch  nicht  ist,  da  die  Bleicli- 
sucht  auch  bei  solchen  jungen  Madchen  vorkommt,  deren 
menses  zwar  sparsam  fliefsen,  aber  doch  nicht  ganz  aus- 
bleiben,  und  da  bei  bieichsiichligen  Madchen  nicht  selten 
die  Heilung  der  Chlorose  eher  zu  Stande  konimt,  als  der 
Menslrualflufs  sich  regulirt;  derselbe  tritt  bei  jungen  Mad- 
chen zuweilen  erst  mehrere  Jahre  nach  vollendetem  Wachs- 
thum  und  ohne  dafs  sie  bleichsiichtig  werdcn,  zum  ersten 
Male  ein,  wahrend  bei  anderen  die  Bleichsucht  bei  zu  friih 
eintretcndem  Menstrualflusse  sich  entwickelt.  Der  Karakter 
der  Krankheit  beruht  auf  einer  verzogerten  Entwickelung 
des  Organismus,  besonders  des  Uterin systems. 

Eine  der  echten  Bleichsucht  ganz  analoge,  aber  doch 
nicht  mit  derselben  idenlische  Krankheit,  ist  die  falsche 
( Chlorosis  spuria,  sy?nptomatica  s.  secundaria).  Diese  kommt 
nicht  nur  bei  dem  weiblichen  Geschlecht  aufser  den  Puber- 
tatsjahren,  bei  Verheirathcten  und  Unverheiratlieten  vor, 
sondern  selbst  bei  dem  mannlichen  Geschlechte,  und  nicht 
selten  ganz  unabhiingig  von  den  Geschlechtsverrichfungen. 
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Diese  Bleichsucht  verdient  eher  zu  den  Kachexien  gezahlt 
zu  wcrden,  ist  haufig  ein  holier  Grad  derselben  und  alle- 
mal  eine  mil  mannichfachen  Storungen  in  den  wichtigeren 
Funktionen  des  Organismus  zusammengesetzle  Krankheit. 

Erkenntnifs  und  Diagnose.  Eins  der  hervorste- 
chendsten  Sjmptome,  von  welchem  auch  die  Krankheit 
den  Namen  hat,  ist  eine  ganz  eigenlhiimliche,  wahrhaft  cha - 
rakterislische  Blasse  der  ganzen  Hautoberfla  che,  wo- 
durch  die  Kranken  sich  schon  in  einiger  Feme  kenntlich 
machen.  Das  Gesicht  bleichsiichtiger  Madchen  ist  entvveder 
leichenblals,  oder  livide,  schmutzig  erdfald,  bald  mehr  gelb- 
lich,  zttweilen  fast  griingelb,  die  Lippen  sind  blutleer,  das 
Zahnfleisch  ebenfalls  bleich,  der  turgor  vitalis  ist  geschwun- 
den  und  st alt  desselben  findet  sich  eine  Aufgedunsenheit 
des  Gesichts,  die  Wangen  sind  schlaff,  das  Zellgewebe  uin 
die  Augen  herum  zuweilen  beutclformig  herabhangend,  der 
Blick  matt,  schlafrig  mit  blauuchen  Hofeu  inn  die  Augen. 
Der  ganze  Kdrper  bekommt  durch  jene  Aufgedunsenheit 
der  bleichen  Hautflache  oft  eine  gewisse  Fiille  und  den  An- 
schein  von  Wohlgenahrtheit,  aber  die  Muskeln  sind  schlaff 
und  weich,  und  es  gesellet  sich  gar  leicht  ein  Oedem,  zu- 
mal  der  unteren  Extremitaten,  hinzu. 

Die  grofse  Muskelschwache,  die  Unfahigkeit  und  der 
entschiedene  Widervville  gegen  alle  korperliche  Bewegung, 
die  Neigung  zum  Sitzen  und  Liegen  steht  mit  dem  Alter 
der  Kranken  und  ihrer  friiheren  Munterkeit  in  auffallendem 
Widerspruch.  Die  Kranken  klagen  anhaltend  iiber  eine 
Schwere  und  Mattigkeit  in  den  Gliedern,  zumal  im  Kreuz 
und  den  unteren  Extremitaten,  gahnen  viel,  mochten  immer 
schlafen,  und  bekonnnen,  wenn  man  sie  zu  korperlichen 
Bewegungen  ernstlich  anhalt,  leicht  Herzklopfen  und  Kurz- 
athmigkeit,  fiihlen  sich  in  hohem  Grade  hinfiillig  und  ange- 
griffen,  oder  es  stellen  sich  wold  gar  in  hoheren  Graden 
der  Krankheit,  Ohnmachten  und  krampfhafte  Zufrille  ein. 
Bemerkenswerth  ist  es,  dafs  trotz  dieser  reellen  Muskel- 
schwache manche  Bewegungen,  zu  denen  ein  entschiedener 
Wille  die  Kranken  auffordert,  wie  z.  B.  der  Tanz,  nicht 
nur  gut  vertragen  werden,  ohne  jene  Mattigkeit  zur’ Folge 
zu  haben,  sondern  als  heilsame  Incitamcntc  fiir  die  ge- 
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sclwachlen  Muskeln  zu  bcLrachten  sind.  Der  Puls  ist  in 
der  Regel  klein  und  weich,  leicht  zu  unterdriicken , aber 
stels  in ehr  oder  -vveniger  frequent,  oft  bis  zu  130  Sclilagen 
in  der  Minute  beschleunigt,  bleibt  sich  in  dem  ganzen  Yer- 
lauf  der  Krankheit  ziemlich  gleich,  so  dafs  man  keine  eigent- 
lichen  Fieberexacerbationen  und  Remissionen  bemerken  kann. 
D as  Blut  selbst  scheint  in  dieser  Krankheit  quantitativ  und 
qualilaliv  verandert  zu  sein,  und  spielt  offenbar  hier  eine 
Hauplrolle.  Die  von  der  Bleichsucht  befallenen  j ungen 
Madchen  sind  walirhaft  blutarm;  die  etwa  eintretenden  men- 
ses sind  sparsam,  sckleimig  und  wiisserig.  Ein  Aderlafs  giebt 
ein  an  cruor  armes,  blasses  und  schleimigtes  Blut  imd  er- 
schopft  die  Kranken  in  hohem  Grade. 

Zu  diesen  pathoguomischen  Kennzeichen  der 
Bleichsucht  gescllen  sich  nun  mehrere  andere  consensuelle, 
die  Krankheit  mehr  oder  weniger  haufig  begleitende  Ano- 
malien  der  Yerdauungswerkzeuge  und  des  Nervensystems 
im  Allgemeinen,  die  besonders  im  spiiteren  Yerlauf  der 
Krankheit  selten  fehlen.  Die  Kranken  haben  entweder  gar 
keinen  oder  doch  einen  sehr  verminderlen  Appetit,  oder  sie 
haben  eine  widernaturliche  Efslust,  einen  Heifshunger  und 
nicht  selten  einen  unuberwindUchen  Hang  nach  ganz  hete- 
rogenen  Dingen,  Kreide,  Kalk,  Kaffeebohnen,  Erde  und 
dergleichen,  die  sie  sich  oft  heimlich  zu  verschaffen  suchen, 
und  begierig  hinunter  schlucken.  Die  Yerdauung  ist  in  der 
Regel  schlecht,  die  Speisen  verursachen  bald  nach  dem  Ge- 
nufs  Magendriicken,  Uebelkeiten,  unangenehmes  Aufstofsen, 
viel  Knurren  im  Leibe  und  Sodbrennen.  Der  Unterlcib 
ist  zuweilen  voll,  aufgetrieben,  gespannt;  der  Darmkanal  ist 
trage,  die  Kranken  zu  Yerstopfungen  geneigt,  oder  auch  zu 
andern  Zeiten  an  schleimigtcn  Durchfallen  leidend. 

Dafs  diese  somatischen  Mifsverhaltuisse  nicht  ohne  Ein- 
flufs  auf  die  Gemiithsstimmung  blciben,  ist  leicht  zu  erklii- 
ren.  Die  meislen  Madchen  sind  im  vorgeriickten  Grade 
der  Bleichsucht  verstimmt,  verdriefshch,  sind  gern  allein,  ver- 
meiden  geflissentlich  die  Unterhaltung  und  den  Umgang  mit 
Anderen,  und  werden  bisweilen  hysterisch  und  zu  melan- 
cholischen  Yerstimmungen  mancherlei  Art  geneigt. 

Oft  sind  die  Funktionen  auf  mannichfache  YVreise  ge- 
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start.  Junge  bleichsiichtige  Madchen  leiden  in  der  Regel 
an  Amenorrhoe;  es  stellen  sich  bei  Einigen  molimina  men- 
strualia  ein,  Ziehen  und  Schmerzen  im  Unterleibe,  im  Kreuz, 
in  den  Schenkeln,  ein  Drangen  nach  dem  Schoofse  hin,  zu- 
weilen  selbst  Abgang  von  Schleim,  aber  die  Periode  selbst 
kommt  nicht  zu  Stande  oder  stellt  sich  wenigstens  nur  sehr 
sparsam  und  blafsgefarbt  ein.  Der  Geschlechtstrieb  verhalt 
sich  dabei  nach  dem  Alter  und  der  sittlichen  Bildung  der 
Kranken  auf  verschiedene  Weise,  und  ist  bei  Einigen  sehr 
rege,  wahrend  er  bei  Anderen  ganz  unterdriickt  ist.  Das 
Letztere  ist  bei  der  echten  Bleichsucht  am  haufigsten  der 
Fall.  Die  echte  Bleichsucht  ist  leicht  und  deutlich  zu  er- 
kennen,  und  eine  Verwechselung  mit  anderen  Krankheiten 
kann  daher  nicht  leicht  vorkommen.  Bei  den  falschen, 
symptomatischen  Bleichsuchten  ist  allerdings  die  Gesichtsfarbe 
und  der  aufsere  habitus  oft  eben  so,  wie  bei  bleichsiichti- 
gen  Madchen;  alle  andere  Momente,  zumal  die  Pathogenie 
beider,  haben  aber  wenig  Gemeinsames.  Eben  so  wenig 
lafst  sich  die  Bleichsucht  mit  der  Hautwassersucht  verwech- 
seln,  da  die  Ursachen  der  letzteren  mit  der  Pubertatsent1- 
•mcklung  in  gar  keinem  direkten  Zusammenhang  stehen. 

Ursachen.  Zartheit  und  Schwache  des  ganzen  Kor- 
pers  sind  die  pradisponirenden  Momente  der  Bleichsucht, 
daher  sie  sich  am  haufigsten  bei  solchen  j ungen  Madchen 
ausbildet,  die,  wenn  sie  sich  den  Pubertatsjahren  nahern, 
und  folglich  das  llte  oder  12te  Jahr  erreicht  haben,  in 
kurzer  Zeit  schnell  empor  wachsen,  wodurch  die  Lebens- 
krafte  im  Allgemeinen  erschopft,  besonders  aber  das  irrita- 
bele  System  angegriffen  und  iiberreizt  wird.  Je  rascher  die 
Entwickelung  vor  sich  geht,  desto  leichtcr  kann  die  Krank- 
heit  auch  bei  vorher  gesunden  Madchen  zu  Stande  kom- 
men.  Sehr  haufig  wird  jedoch  eine  solche  Anlage  zur 
Bleichsucht  durch  vorangegangene  Krankheiten  und  schwa- 
chende  Eintliisse  aus  den  Kinderjahren  her  begriindet. 
Junge,  zart  gebaute  Madchen  mit  einer  schlaffen,  weichen 
Faser,  die  in  der  Kindheit  viel  an  scrophulosen  Affectio- 
nen,  an  Rhachitis,  an  Yerdauungsbeschwerden,  Wurmkrank- 
hciten,  gelitten  haben  und  dercn  Reproduction  sehr  lang- 
Med.  cliir.  Encycl.  VII.  Bd.  38 
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sara  vor  sich  gegangen,  werden  in  der  Folge,  wenn  sie  sicli 
den  Pubertatsjahren  nahern,  sclir  leicht  bleichsiichtig. 

Zu  den  Gelegenheitsursaqhen  gehort  nun  Alles,  was  das 
irritabelc  System  schwacht,  die  Blulbereitung  mindert  oder 
qualitativ  abnorra  raacht.  I)ie  wichtigsten  derselben  sind: 
feblerhafte  Dint  uud  Lebensordnung,  Mifsbrauch  der  vege- 
tabilischen  und  Mangel  an  aniraabscher  Nahrung,  schlechte, 
schwer  verdauliche  Speisen,  iibermafsiger  Genufs  von  Kar- 
toffcln  oder  schlccht  ausgcbackenem  groben  Brod  bei  der 
arinern  Yolksklasse,  der  Aufenlhalt  in  einer  unreinen  At- 
mosphare,  feuchten,  dumpflgen  Kellerwohnungen,  enges  Zu- 
sammenleben  vieler  Familienglieder  in  einer  beschrankten 
an  und  fur  sich  nicht  ungesunden  Wohnung,  Kuraraer  und 
Sorgen,  zu  friihes  Anstrengen  der  Korperkrafte,  Mangel  an 
Reinlichkeit,  zu  vicles  Sitzen,  Mangel  an  Bcvvegung  in 
freier  Luft,  unzweckmafsige  Bekleidungen  und  dadurch  ver- 
anlafste  Erhitzungen  oder  Erkaltungen.  Auch  der  zu  lange 
ruhende  Geschlechtstrieb  wild  als  vcranlassende  Ursache  der 
Bleichsucht  angegeben,  und  ist  es  auch  gewifs  haufiger,  als 
der  zu  rege  Geschlechtstrieb,  weil  die  wesentlichste  Bedin- 
gung  der  Krankheit  in  einer  raangelhaften  Lebensthaligkeit 
des  Uterus  liegt.  Auch  die  Onanie  kann  zur  Bleichsucht 
Gelcgenheit  geben,  und  fiihrt  auch  bei  jungen  Knaben,  die 
in  der  Pubertiitsentwicklung  begriffen  sind,  zuvveilen  eine 
der  Chlorosis  ganz  analoge  Krankheit  herbei,  die  jedoch 
auch  ohne  jene  Gelegenheitsursache  entsteht  und  von  Bran- 
dis sehr  genau  beschrieben  und  ganz  passend  Pubertiits- 
Kachexie  genannt  wird. 

Es  giebt  auch  cine  falsche  Bleichsucht  reiferer  Man- 
ner, deren  Ursache  lediglich  in  einer  krankhaften  Beschaffen- 
heit  des  Blufs  und  seiner  Mischung,  vielleicht  in  einem  Mangel 
an  Eisengehalt  begriindet  ist.  — 

Sellener  sind  die  Ursa chen  der  Bleichsucht  Ortlich  und 
zugleich  organ isch.  Dahin  gehoren  Atresien  des  Mutter- 
raundes,  des  Hymens,  der  Scheide,  Yerwachsungen  der  Ge- 
barmutter,  Verhartungen  und  Geschwiilstc  an  derselben,  oder 
organische  Krankheiten  der  Ovarien.  — 

Der  fa  Is  chen  Bleichsucht  liegen  entweder  dieselben 
schAviichenden  Potenzen  zum  Grundc,  oder  sie  entsleht  ini 
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Gefolge  soldier  Krankheiten,  welche  die  Energie  dcr  irrita- 
beln  und  reproductiven  Lebensthaligkcit  dauernd  vciletzen. 
Diese  gehen  entweder  von  deni  Uterinsystem  aus,  z.  B.  Menses 
nimii,  Mutterblutflusse,  iibermafsiger  Lochialflufs,  schnell  auf 
einander  folgende  AAochenbetten,  anhaltender  weifser  Flufs, 
plotzlich  iinterdriickte  Menstruation,  unterdriickter  Geschlechts- 
trieb  und  dergleichcn;  oder  sic  liegen  in  allgemcineren  Krank- 
heiten, oder  in  Anonialien  des  Darmkanals,  copiose  Blullliisse 
anderer  Art,  Haemorrhagia  pulnioniun,  nariura,  vomitus  cru- 
cntus,  copioser  Hamorrhoidalflufs ; iibermafsiger  Speichelilufs, 
anhalteude  und  angrcifende  Nervcnfieber  und  dergleichen. 

Verlauf,  Ausgiinge  und  Prognose.  Die  Kraukheit 
ist  weder  an  beslimmtc  Stadicn,  noch  an  eine  bestimmte 
Dauer  gebunden.  Bei  einer  zweckmafsigen  Behandlung 
voin  Anfange  der  Krankheit  an,  wild  sic  in  der  Rcgel  bald 
und  griindlich  geheilt,  und  versdiwindet  alsdann  zuweilen 
sehon  nach  mehreren  Wochen.  Ist  der  Arzt  nicht  ini  Stande 
die  Diiit  und  Lcbensordnung  so  zu  reguliren,  wie  es  die 
Umstande  erheischen,  vcrhindern  Arnnith,  Rummer  und 
Sorgen,  und  iiberhaupt  die  unter  den  schadlichen  Ursachen 
aufgefiihrten  Momerite  den  Fortgang  der  Kur,  so  zieht  sich 
das  Uebel  nicht  nur  in  die  Lange,  sondern  geht  aucli  in 
langwierige  und  zuletzt  bedenkliche  Nachkrankheiten  fiber. 
Die  Kranken  verfallen  alsdann  entwedcr  in  eine  langwierige 
Schwache,  werden  hystcrisch,  bekommen  allerhand  krampf- 
hafle  Zufalle,  oder  sie  werden  wassersiichtig,  bekommen 
Oedema  pedum,  Anasarca,  Ascites,  zuletzt  Hydrothorax,  oder 
es  trelen  bedenkliche  Nerven-  und  Zehrfieber  ein,  woran 
die  Kranken  zuletzt  in  cinem  hochst  abgemagerten  und  elen- 
den  Zustande  sterben. 

Bei  der  Seklion  findet  man  alsdann  enlweder Wasser- 
ansammlungen  in  einzelnen  Hohlen  des  Korpers,  oder  Lun- 
gengeschwure,  oder  auchFehler  des  Herzens  und  der  grofsen 
Gefafsc,  Erweiterungen  des  Herzens,  Ycrknocherungen  der 
Koronargefafse,  einzelner  Herzklappen  oder  in  den  grofseren 
Blutgefal’sen.  Bei  Anderen  findet  man  Dcsorganisationen  der 
Leber,  der  Milz.  Noch  haufiger  organische  Felder  des  Ute- 
rus und  der  Ovarien.  Lelztere  sind  meist  verkleinert  und 
verhartet,  oder  der  Uterus  ist  in  seiner  Entwicklung  zuriick- 
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geblieben;  man  findet  die  eben  erwahnten  Atresien  oder 
auch  krankhafte  Geschwiilste  und  Yerhartungen.  So  gering 
daher  auch  die  Gefahr  der  Bleichsucht  an  und  fiir  sich  ist, 
so  bedenklich  kann  sie,  bei  versaumter  oder  unrichtiger  Be- 
handlung  oder  durch  diejenigen  Krankheiten,  die  sich  mit 
derselben  compliciren  und  ihr  folgen,  werden.  Die  einfache 
primare  Bleichsucht  ist  in  der  Regel  ohne  alle  Gefahr,  und 
verschwindet  bisweilen,  bei  einem  angemessenen  diatetischen 
Yerfahren  'von  selbst,  sobald  das  Uterinsystem  diejenige 
Lebenskraft  gewonnen  hat,  die  es  zur  Yollziehung  seiner 
Funktionen  fahig  inacht.  Die  normal  eintretende  Men- 
struation ist  daher  in  der  Regel  ein  erwiinschtes  und  giin- 
stiges  Zeichen,  zumal  wenn  die  Kranken  dabei  an  Leben- 
digkeit  gewinnen,  ein  gesunderes  Aussehen,  eine  frische  Ge- 
sichtsfarbe,  einen  normalen  Puls  bekommen.  Oedematose 
Anschwellungen,  andauerndes  Herzklopfen,  zunehmende  Eng- 
brusligkeit,  ofters  eintretende  An  wan  dlungen  von  Fieber,  gro- 
fsere  Abmagerung  und  Mattigkeit  gehoren  zu  den  ungiin- 
stigeren  Erscheinungen,  ohne  jedoch  der  Krankheit  sogleich 
eine  ungliickliche  Wendung  zu  geben.  — 

Bei  der  Behandlung  der  Bleichsucht  ist  zwar  die  Haupt- 
indication,  die  krankhaft  erhohete  Reizbarkeit  des  Gefafssy- 
stems,  die  abnorme  Mischung  des  Bluts,  und  die  vei~zdgerte 
Lebensthatigkeit  des  Uterinsystems  insbesondere  zu  heben; 
doch  miissen  wir  zuvor  stets  darauf  bedacht  sein,  diejenigen 
Ursachen  moglichst  wegzuraumen,  welche  die  Krankheit  zu- 
nachst  veianlafst  haben,  und  deren  Fortbestehen  das  Uebel 
unterhalt  (Indicatw  causalis ).  1st  z.  B.  Onanie  die  Ver- 
anlassung,  so  mufs  Alles  aufgeboten  werden,  dieselbe  zu  hin- 
tertreiben,  weil  natiirlich  alle  andere  Mittel  vergebhch  sind, 
so  lange  diese  fortdauert. 

Liegen  ortliche  Fehler  zum  Grunde,  so  suche  man  zu- 
vorderst  dieselben  wegzuraumen,  wenn  es  moglich  ist.  — 
Atresien  des  Hymens,  der  Scheide  oder  des  Gebarmutter- 
inundes  miissen  durch  ein  operatives  Verfahren  beseiligt 
werden. 

Ist  die  Bleichsucht  durch  psychische  Einfliissc  entstan- 
den,  durch  deprimirende  Gemiithsbewegungen,  durch  unan- 
gemessene  Lecture,  so  suche  man  dieselben  mit  Sorgfalt 
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wegzuraumen.  — Eine  zweckmafsige  Regulirung  der  Ditit 
und  Lebensordnung  bleibt  demnachst  tier  allemal  das  Wich- 
tigste.  Nicht  selten  konnen  wir  durch  sie  allein  zu  gleicher 
Zeit  der  Indicatio  sanatoria  geniigen,  und  gewifs  ist,  dafs 
ohne  jene  Riicksichten,  die  pharmaceutische  Behandlung  nicht 
leicht  von  heilsamem  Erfolge  ist.  Zu  den  allgemein  passen- 
den  Heilvorschriften  gehoren  bier  folgendc: 

1)  Die  Kranken  miissen  eine  gesunde,  kraftige,  mehr 
animalische,  als  vegetabilische  Diat  fiihren. 

Kraftige  Briihen  mit  nabrhaften,  leicht  verdaulichen  Zu- 
satzen,  Eigelb,  Sago,  Salep,  Graupen,  Reis  und  dergleichen, 
junges,  weiches,  saftiges  Fleisch,  gebraten  oder  mit  gewiirz- 
haften  nicht  zu  sauren  Saucen,  ein  gut  ausgebackenes  Weifs- 
brod  oder  Roggenbrod  pafst  hier  am  besten;  zum  Gctrank 
ein  leichtes,  gut  ausgegohrnes  Bitterbier.  Ganz  besonders 
vermeide  man  das  Uebermaafs  warmer,  erschlaffender  Ge- 
tranke  und  den  Genufs  blahender,  schlecht  bereiteter  Gemiise, 
fetter  Mehlspeisen  und  frischen  Backwerkes. 

2)  Bleichsiichtige  Madchen  miissen,  wo  moglich,  einen 
reinlichen  und  lufligen  Aufenthaltsort  liaben,  und  sich  der 
freien  Luft  fleifsig  aussetzen,  um  so  mehr,  je  weniger  die 
Yerhaltnisse  es  gestatten,  eine  unreine  Zimmerluft  ganz  zu 
vermeiden.  Mafsige  lagliche  Bewegung  zu  Fufse,  nur  nicht 
bis  zur  Erhitzung  und  Uebermiidung  fortgesetzt,  iiberhaupt 
aber  Uebung  der  Korperkrafte  durch  kleine  nicht  angrei- 
fende  Beschaftigungen  in  der  Wirthschaft,  sind  sehr  zu  em- 
pfehlen.  Einzelne  Lieblingsbeschaftigungen  und  Bewegungen 
der  Kranken,  wie  z.  B.  der  Tanz,  versage  man  nicht,  weil 
die  Kranken  sich  dadurch  oft  wahrhaft  gestiirkt  fuhlen  und  der 
Arzt  sehr  oft  ein  Hauptmittel  zur  Herstellung  darin  fmdet. 

3)  Man  sorge  fiir  die  strengste  Reinlichkeit  und  achle 
darauf,  dafs  die  Kranken  sich  weder  zu  leicht,  noch  zu  warm 
kleiden.  Im  Allgcm einen  ist  bei  kalter  und  feuchtcr  Jahres- 
zeit  eine  etwas  wanne  Bekleidung,  zumal  der  Fufse  und  des 
Unterleibes,  das  Tragen  von  wollcnen  Stiiimpfen  und  Bein- 
kleidern  sehr  zu  cmpfehlen. 

4)  Endlich  sorge  man  auch  dafiir,  die  vorhandencn  Ge- 
miithsbcwegungen,  zumal  die  depriinirenden,  durch  Erhcite- 
rung  und  Zerstreuung  mdglichst  wegzuraumen. 


598 


Chlorosis. 


Sind  diese  Riicksichten  genommen,  so  tritt  demnachst 
cine  angemessene  pharmaceutischc  Behandlung  ein.  Diese 
ist  nun  nach  Yerschiedenheit  dcr  Krankheitserscheimjngen 
verschieden,  und  namentlich  koimnt  es  darauf  an,  ob  mehr 
Erethismus  oder  Torpor  vorhanden  ist,  ob  die  Krankheit 
einfach  oder  zusammengesetzt  ist.  Eine  wahrbaft  speeifische 
Behandlung  der  Bleichsucht  giebt  es  nicht;  die  Eisenmit- 
tel  sind  allerdings  liier  die  vorzirglichsten,  und  ihreAnwen- 
dung  macht  den  wesentlichsten  Tkeil  der  Kur  aus. 

Es  ist  jedoch  ein  Irrthum,  wenn  man  dieselben  fur  die 
einzig  wirksamen  Mittel  halt,  mit  denen  man  nicht  friih 
genug  anfangen  konne,  und  wobei  alle  Vorbereitungsmittel 
unnothig  und  selbst  nachtheilig  seien.  Bleichsiichtige  Mad- 
chen  leiden  nicht  selten,  trotz  der  Blasse  der  Hautoberflache, 
anWallungen,  Ucbergielsen  von  Hitze,  starkem  Herzklopfen, 
voriibergehenden  Fieberbewegungen  mit  einem  vollen,  fre- 
quenten,  selbst  hartlichen  Pulse,  Congestionen  nach  ver- 
schiedenen  Organen  des  Korpers,  zumal  nach  den  Lungen. 
Hier  wiirden  die  Eisenmittel,  zu  Anfange  gegeben,  den  Ere- 
thismus des  Gefafssystems  vermehren,  und  man  darf  hier 
nicht  eher  zu  deren  Anwendung  schreiten,  als  bis  jener 
Orgasmus  gemindert  worden.  Diese  Form  von  Bleichsucht 
erfordert  verhaltnifsmafsig  die  meiste  Yorsicht  in  der  Be- 
handlung. Ein  mafsig  kiihlendes  Yerfahren  ist  hier  am  heil- 
samsten.  Die  eigentlich  anliphlogistische  Methode  pafst  hier 
jedoch  nur  selten  und  ein  vorsichtiger  Adeiiafs  ist  nur  dann 
indicirt,  wenn  heftige  und  gefahrbche  Lungencongestionen 
dabei  statt  linden.  Ein  mafsiger  Aderlafs  am  Fufs  ist 
dann  zuweilen  schr  heilsam.  Am  beslcn  wirken  in  der  Re- 
gel die  Mineralsauren,  die  Phosphorsaure,  das  Halier' schu 
Sauer,  die  Tr.  aromat.  acida  Anfangs  mit  Zuckerwasser  vcr- 
diimit,  spater  mit  einem  bitteren  Thee  aus  Bitterklee,  Pome- 
ranzenbliittera  und  anderen  nicht  sehr  erhitzenden  Amaris  in 
kleinen  Dosen. 

Herrscht  mehr  Torpor  vor,  Neigung  zu  Schleimflusscn, 
zu  Yerschleimungen  der  Unterleibsorgane,  so  verbinde  man 
die  Marlialia  mit  Aloeticis  und  Rhabarbarinis  in  solchcn  Do- 
sen, dal's  sic  nicht  stark  abfuhrend  wirken. 

Yon  dcr  Tr.  ferri  pomat.  reicht  man  tiiglich  3 — 4 Mai 
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einen  lialben  bis  ganzen  Theeloffcl  voll,  von  dcr  lr.  fvrri 
muriat  20  — 40  Tropfen.  Bei  sehr  scliwachen  Verdauungs- 
organen  verbindet  man  die  Eisenmittel  am  besten  mil  bitte- 
ren  und  gewiirzhaften  Mitteln.  Mil  der  China  lafst  sich  das 
Eisen  trefflich  verbinden;  dock  erheischt  diese  Zusammen- 
setzung  eine  gute  Verdauungskraft  und  eine  felilerfreie  Be 
schaffenlieit  des  Darmkanals.  WoNeigungen  zu  Verstop fun- 
gen  oder  Diarrhoen  vorhanden  sind,  wild  die  China  selten 

vertragen.  T. 

In  ersterem  Falle  lobt  Brandis  die  ausgezeichnete  W ir- 

kung  der  kiihlen  und  selbst  ganz  kalten  Klystire.  Bei  Nei- 
gung  zu  Durchfallen  nehme  man  seine  Zuflucht  zu  den  mehi 
adstringirenden  Mitteln,  zur  Columbo,  zu  den  Zimmtprapa- 
raten;  niithigenfalls  wende  man  das  Opium  an. 

Einen  sehr  groi’sen  Ruf  haben  sich  in  der  Bleichsuchl 
aufser  den  pharmaceutischen  Mitteln  mit  Rccht  die  xiatiii li- 
chen und  kiinstlichen  Mineralwasser  erworben,  die  man  bei 
sehr  eingewurzelten , hartnackigen  Fallen  nicht  entbeliren 
kann,  und  die  selbst  nach  schon  gehobener  Krankheit  zur 
INachkur  ganz  an  ilirem  Platze  sind.  Der  Franzensbrunnen, 
das  Spaawasser,  das  Schwalbacher,  Cudova,  Pyrmont  und 
Driburg  sind  hier  unschatzbare  Mittel,  die  man  unler  den 
bekannten  Brunnenregeln,  wahrend  dcr  wiirmeren  Sommer- 
monate  3— 4Wochen  langtrinken  lafst,  und  mit  dcnen  man 
auch  natiirliche  oder  kunstliche  Stahlbader  verbindet.  Zu 
den  letzteren  niunnt  man  am  besten  den  Liq.  ferri  muriat. 

oxydulali  zu  auf  ein  Bad. 

Entwickelt  sich  bei  langerer  Dauer  der  Bleichsucht  ein 
hydropischer  Zustand,  der  sich  meistenthcils  als  Anasarca 
manifestirt,  so  wurden  sich  dagegen  bittere  Mittel  inVerbin- 
dung  mit  Diureticis  empfehlen,  z.  B.  ein  Thee  aus  Spec, 
am  a r is  mit  Juniperus,  fol.  Uvae  Ursi  und  dergleichen.  Bei 
wirklicher  Ascites  kann  man  nachstdem  auch  Pillen  aus  Rad. 
Scillae,  extr.  Pimpinellae  etc.  zu  Hiilfe  nchmen. 

Hysterische  Affectionen,  die  sich  in  Folgc  der  Blcich- 
suclit  cinfindcn,  werden  in  bckannlcr  Weise  durch  Ncrvina, 
Antispasmodica,  Antihysterica,  Galbanum,  Asa  foelida,  Vale- 
riana, Castoreum,  durch  lauvvarme  Salzbadcr  und  dergleichen 
behandelb 
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In  den  Fallen,  wo  sich  die  Hysterie  bis  zur  Melan- 
cholic steigert,  macht  sich  die  indirekt  psychische  Heilme- 
thode  geltend.  Uebergiefsungsbader,  Douchebader,  Nauseosa 
und  Eraetica,  angemessene  Beschaftigungen  und  Zerstreuun^. 

Der  nach  langwierigen  und  hartnackigen  Bleichsuchten 
sich  ausbildenden Hektik,  vermogen  vrir  nur  ein  palliatives 
Heilverfahren  entgegen  zu  selzen,  da  hier  allemal  tiefer  in 
den  Organismus  eingreifende  Anomalien  und  Stockungen  in 
dem  Uterus  oder  den  Ovarien,  steatomatose  Entartungen, 
znm  Grunde  ftegen,  deren  vollkonunene  Beseitigung  alsdann 
nicht  mehr  gelingt.  Sorge  fur  gehorige  Leibesoffnung,  eine 
angemessene  Diat  und  Lebensordnung,  machen  hier  die  Haupt- 
sache  aus.  — 

Litteratur. 

Herrmann , dissidia  auctorum  circa  Chlorosis  ooroeo,  genus,  naturam  el 
causas.  Argentorat.  1747. 

Markard's  Beschrcibung  von  Pyrmont.  Bd.  II.  Leipz.  1785.  8. 

Brandis  Erfalmingen  iiber  die  YVirkung  der  Eisenmittel  im  Allgemeincn 
und  des  Driburger  Wassers  insbesonderc.  Hannover  1803. 

Die  Iiandbiicher  iiber  Frauenzimmerkrankheiten:  Ballo- 
mus,  Astruc,  Capuron,  Rotvley,  Mende,  Jorg  u.  v.  Siebold. 
Hnfeland's  Journal.  Bd.  XX  Heft  1. 

Marcus  uber  die  Anwendung  des  Eisens,  in  dessen  Jahrbiichern  der  Me- 
dian. Bd.  1.  Heft  2. 

Horns  Archiv  fur  mcdiciniscbe  Erfahrung.  Bd.  Y.  H n 

CHLORUM.  S.  Chlor. 

CHLORURE,  CHLORURETUM.  S.  Chlor. 
CHOANAE  (nach  dem  griechischen  gleichlautenden 
Worte  Xoavai)  die  hintern  Oeffmmgen  der  Nasenhohle. 
S.  Cavum  narium.  S — m. 

CHOANNHORRHAGIA.  S.  Blutflufs  aus  der  Nase. 
CHOCOLATA,  Chokolade.  S.  Theobroma. 
CHOLAGOGA  (von  %oh],  Galle  und  ccyco,  fiihren), 
Gallenausfuhrende  Mittel.  Es  ist  nicht  zu  leugnen, 
dafs  in  Absicht  auf  die  Qualitat  der  Ausleerungen  ein  Un- 
terscliied  untcr  den  abfuhrenden  Milteln  ist,  dal's  manche 
mehr  Schleim  ( Phlegmagoga ),  manche  mehr  Wasser  (Hy- 
dragogd),  manche  mehr  Galle  ( Cholagoga ) ausleeren.  Dies 
riihrt  von  der  Verschiedenheit  der  absondernden  Organe 
her,  die  sic  specifisch  affiziren.  Die  Phlegmagoga  die  Schleim- 
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follekeln , die  Hydragoga  die  aushauchenden  Gefafse  des 
Darmkanals,  die  Cholagoga  die  Leber.  Die  krafligsten  Cho- 
lagoga  sind  die  Aloe  und  der  Rhabarber.  H 

CHOLASMA,  Choloma,  Cbolosis.  S.  Luxation. 

CHOLEDOCHUS  DUCTUS  (von  %ohj,  yoloq,  Galle 
und  aoyo^ia,  ich  nehme  auf),  der  gemeinschaftliche  Gallen- 
gang,  der  durch  die  Vereinigung  des  Leber-  und  Gallen- 
blasenganges  entsteht,  und  sowohl  die  in  der  Leber  neu 
abgesonderte,  als  auch  die  eine  Zeitlang  in  der  Gallenblase 
aufbewahrt  gewesene  Galle  in  den  Zwblffingerdarm  fiihrt. 
S.  Leber.  S — m. 

CHOLELITHI  (von  yoh],  Galle  und  fo&og,  Stein), 
Gallenstein.  S.  Gallenstein. 

CHOLERA,  von  yolrj  und  So  heifst  eine  an  sich 

fieberlose  Krankheit,  welche  mit  mehr  und  weniger  unge- 
stiimen  und  unmafsigen  Ausleerungen , von  gallichten  oder 
andern  scharfen  und  stinkenden,  zuweilen  gesclimack-  und 
geruchlosen,  wafsrigen,  weifslichen,  schleimigen,  molkenarti- 
gen,  rothen,  blutigen  Feuchtigkeiten,  jedes  Genossenen  durch 
Erbrechen  und  Abfiihren  wesentlich  verbunden  ist.  Bald 
beginnt  die  Krankheit  mit  jenem,  bald  mit  diesem.  Dann 
ist  das  Eine,  dann  das  Andere  heftiger.  Gewohnliche  Zu- 
falle  dabei  sind,  in  verschiedenen  Graden,  Unruhe  und  Angst, 
Flatulenz,  Leibschmerzen,  Einziehen  oder  Aufblahen,  Span- 
nung  des  empfindlichen , keine  Beriilnung  leidenden  oder 
ganzlich  gefuhllosen  Unterleibes,  saures,  bitteres,  scharfes 
Aufstofsen,  Wadenkrampfe,  Herzpochen,  schnelle  Entkraf- 
tung  und  Abmagerung,  Entstellung  und  schnelles  Yersinken 
des  Gesichts,  der  Augen,  entfarbte,  runzliche  Haut,  blaue 
Lippen  und  Nagel,  trockene,  unbewegliche,  zitlernde,  weifs 
belegte,  auf  verschiedene  Art  entstellte,  oder  ganz  reine 
Zunge,  glaserne,  starre,  sekwere  Augen,  kalte  Extremitaten 
und  Schweifse,  heftiger  Durst,  schwache,  heisere  Stimme, 
brennende  innere  Hilze,  unbeschreiblickes  Leiden  in  den 
Pracordien,  heifser,  trockner  Mund,  weniger  blasser  Urin, 
Bewegungsunfahigkeit,  krampfhafte  Zusammenziehungen,  Ver- 
zuck ungen  und  Schmerzen  in  den  Gliedern,  im  Schlunde, 
in  denUrinwegen,  Stuhlzwang,  krampfhaftes  Ausspritzen  der 
Stuhle  aus  dem  After,  particlle  profuse  Schweifse,  ungleich 
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vertkeilte  Temperatur  der  Haut,  Schluchzen,  Schncnliiipfen, 
kleiner,  schwaclier,  schneller,  regelloser,  bald  unftililbarer 
Herzschlag  und  Puls,  Ohnmachteu  und  Zuckungen.  Dai’s 
auch  die  Brust,  der  Kopf,  und  alle  Organe  des  Korpers  an 
diesem  Sturme  mehr  und  weniger  Theil  n eh  men  miissen,  isl 
begreiflich.  Es  sieht  oft  ganz  so  aus,  als  die  Wirkung  eines 
corrosiven  Giftcs.  Bald  leidet  sehr  friih  das  Gehirn,  bald 
bleibt  die  Besinnung  bis  zu  dem  letzten  Augenblicke  ungc- 
stort.  Es  konnen  Blutungen,  Entztindungen  bis  zum  Braude, 
Lahmungen,  Lienterie,  Gelbsucht,  schleichendes  Fieber,  Apo- 
plexie,  davon  die  Folge  sein. 

Man  hat  von  der  echten  Cholera,  wic  sie  cben  be- 
schrieben  worden  ist,  die  unechte  untersehieden.  Jene, 
welche  insgemein  plotzlich  und  epidemisch,  das  gauze  Sy- 
stem ergreifend,  jeden  Mcnschen  ohne  Unterschied  befiillt, 
kommt  nur  sellen  unter  unserm  Himmelsstriche  vor,  dage- 
gen  sie  in  heifsen  Climaten,  feuchten,  niedrigen,  sumpfigen, 
waldigen  Gegenden,  oft  mit  furchtbarer  Toddichkeit  in  kur- 
zer  Zeit,  in  wenigen  Stunden  und  Tagen,  sogar  zuweilen  in 
wenigen  Minuten,  eine  Menge  Menschen  wegrafft.  In  In- 
dien  hat  die  Krankheit  von  1817  bis  1819  mekrere  Millio- 
nen  Menschen  getodtet. 

Zuweilen  nimmt  sie  den  Gang  eines  verkappten  Wech- 
selfiebers,  das  in  einem  der  ersten  Anfalle  schon  todten 
kann.  Nur  bei  anhaltender  grofser  Hitze,  in  sumpfigen  Ge- 
genden und  in  Ruhrzeiten,  sieht  man  in  unserm  Welttheile 
zuweilen  einzelne  Falle  echter  Cholera.  Die  andere,  un- 
echte Cholera,  hangt  mehr  von  sporadischen  Ursachen  ab, 
welche  einzelnen  Menschen  zu  alien  Zeiten  die  Krankheit 
zuziehen  konnen,  befiillt  nicht  so  plotzlich,  schkigt  nicht  so- 
bald  alle  Kriifte  nieder,  und  verlauft  nicht  so  schnell  mid 
mit  so  heftigen  Zufallen.  Doch  kann  sie  auch  furchtbar  hef- 
tig  sein,  und  ganz  nach  Art  der  indischen  Cholera.  Ein 
lehrreiches  Bcispiel  von  einer  rein  gallichtcn  Cholera,  die 
alle  die  Zufalle  enlwickclte,  wodurch  sie  ohne  alien  Aus- 
wurf  von  Galle  so  schreckhaft  ist,  beschreibt  Schmidtmanu 
in  Summa  obs.  med.  III.  S.  405.  Es  giebt  derselben  Bei- 
spicle  aber  mchrere. 

Man  hat  die  Cholera  ferncr,  sehr  uupafslicb,  eingetheilt 
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In  die  humidam  und  siccam,  untcr  welcher  Iclztcrn  man 
blofs  einc  unter  Beangstigungen,  Anselm eliung  des  Bauchs, 
Schmerzen  und  Schweils,  erfolgcnde  wiederholte  Explosion 
von  Luft  durch  den  Mund  und  After  verstanden  hat.  Diese 
sogenannte  Cholera  sicca  s.  tlatulenta  gehort  fast  iimner  in 
das  Kapitel  der  Hypochondrie  und  Hysteric,  der  Trommel- 
sucht,  des  Asthma  ilatulentum  u.  s.  w.,  und  kann  eben  so 
wenig  Cholera  genannt  werden,  als  es  eine  trockene  Diar- 
rhoe  geben  kann.  Unter  Cholera  versteht  man  immer  ge- 
waltsame  Ausleerungen  nach  oben  und  unten.  I)afs  dabei 
haufig  eine  Menge  Modificationen  eintreten  konnen,  und 
sich  das  Uebel  nach  seinen  Ursachen,  dem  herrschenden 
Krankheitscharakter,  der  individuellen  Constitution  u.  s.  w. 
fast  in  jedem  Falle  in  einzelnen  Punkten  auders  verhiilt  und 
gestaltet,  andert  in  der  Hauptsachc  nichts.  I)och  giebt  es 
in  den  Gegenden,  wo  die  echte  Cholera  wiithet,  Falle,  dafs 
diese  Krankheit,  welche  den  ganzen  Organismus  sofort  auf 
das  Feindlichste  ergreift,  das  Leben  sclion  vcrnichtet,  ehe 
noch  die  Ausleerungen  zu  Stande  kommen.  Auf  der  Insel 
Ceylon  sind  mehrere  Menschen  in  wenigen  Stunden  ohne 
alle  Zeichen  der  Cholera  gestorben,  und  sogar  eine  Menge 
Yieh  ist  urn  diese  Zeit  ohne  andern  sichtbaren  Grund  sclmell 
umgekonnnen.  Dafs  nicht  seltcn  die  Krampfe,  welche  von 
den  Fingern  und  Zehen  und  Extremitaten  nach  der  Brust 
heraufsteigen,  wo  sie  die  fiirchterlichste  Angst  machen,  und 
den  Atliem  erschweren,  sclion  vor  den  Ausleerungen  vor- 
hergehen,  ist  nichts  Ungewohnliches.  Selir  willkuhrlich  ist 
das  Uebel  nach  seinen  vcrschiedencn  Yeranlassungen  oder 
andern  zufalligen  Umstanden  mit  eigenen  Namen  belegt  wor- 
den:  Choi,  biliosa,  tlatuosa,  spasmodica,  venenalis,  aestiva, 
accidentalis,  artificialis,crapuIosa,  spontanea,  verminosa  u.  s.w. 

YVenn  gleich  bei  aller  Schnelligkeit  und  Unregelmafsig- 
keit  des  Pulses  in  der  reinen  Cholera  der  Zustand  nicht 
iieberhaft  ist,  so  kann  sie  doch  mit  gallichten,  rheumatischen, 
selbst  entziindlichen  und  nervosen  Fiebern  verbunden  wer- 
den. Sie  nimmt  zuweilen  einen  faulichten  Charakter  an, 
selbst  mit  Petechien,  raacht  auch  Pausen,  und  lodtet  dann 
schnell  untcr  den  stinkendslen  Ausleerungen.  Ein  schnellcr 
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Zersetzungsprocefs  vernichtet  in  kurzer  Zeit  das  Leben  des 
gesundesten,  kraftvollsten  Menschen. 

Kinder  leiden  nicht  selten  an  einer  eigenen  Art  Cho- 
lera, die  ihren  Grund  in  einem  furchtbarcn  Zustande  des 
Magens,  der  Gastroraalacie,  bat,  wovon  in  einem  besondern 
Artikel  gehandelt  wird. 

Aufserdem  herrscht  in  den  Sommermonaten  jener  hei- 
fsen  Gegenden  eine  Cholera  ausschliefslich  unter  Kindern 
in  den  ersten  zwei  Jahren  ihres  Lebens,  die  von  der  Hitze 
des  Wetters  abhangt,  schon  in  wenigen  Tagen  oder  erst 
nach  6 — 8 Wochen  todtlich  abljiuft,  und  von  B.  Busch 
(Med.  Unters.  u.  Beob.  Aus  d.  Engl.  Leipz.  1792.  S.  176.  f.) 
beschrieben  ist.  Noch  hat  die  Erfahrung  auch  gelehrt,  dafs 
zu  frtihes  Entwohnen,  schlechte  Diat,  Erkaltungen,  Zahn- 
und  Wurmreiz,  Kindern  diese  Krankheit  zuziehen  konnen. 

Die  echte  Cholera,  die  wir  in  unserer  Sphare  nur 
selten  sehen,  verlauft,  wie  schon  bemerkt  ist,  insgemein 
fiberaus  schnell,  unter  Zufallen  von  Entziindung,  Brand  oder 
Ohnmachten,  furchtbaren  Krampfen,  die  jeden  Theil  des 
Korpers  auf  das  Hefdgste  und  Schmerzlichste  ergreifen,  von 
grofster  Unruhe  und  Schwache.  In  den  Leichen  hat  man 
die  Urinblase  leer,  die  Gedarme  vielfaltig  zusammengezogen, 
vei'schoben  und  verschlungen,  alle  Eingeweide  trocken  ge- 
funden,  aufserdem  die  Leber  angeschwollen , Anhaufungen 
von  schwarzem  Blute  in  den  Gefafsen,  die  Gallenblase  voll 
Galle.  Bei  gliicklichem  Ausgange,  der  zuweilen  nach  einem 
tiefen  Scldafe  eben  so  schnell  erfolgen  kann,  haben  kritische 
Schweifse  und  brennender  sedimentiiser  Harn  die  Sadie  ent- 
schieden.  Aber  nicht  selten  ist  diese  Entscheidung  unvoll- 
kommen,  es  bleibt  ein  kleines  Eieber  nach,  mit  verdachti- 
gen  Zufallen  der  Brust  u.  s.  w.,  welche  endlich  noch  tcidten 
konnen,  oder  es  sind  unmittelbare  Folgen  der  iiberstaudenen 
heftigen  Affectionen  des  Darmkanals  und  des  ganzen  Ner- 
vensystems,  Bauchflusse  allcr  Art,  Harnbesclnverdcn,  lcichte 
Lahmungen,  grofse  Yerdauungsschwache,  habituelle  Versto- 
pfung  u.  s.  w. 

Die  hiiufigste  und  gewohnlichste  Ursachc  der  echten 
Cholera,  in  welcher  das  achte  Ncrvenpaar  nebst  dem  gan- 
zen Gangiiensysleme  vorztiglich  ergriffen  wird,  ist  ein  schncl- 
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ler  Wechsel  der  Temperatur;  sio  ist  darum  hauptsachlich 
eine  klimatische  Krankheit  der  tropischeii  heifsen  Lander, 
und  richtet  sich  ganz  nach  der  friiher  oder  spater  eintreten- 
den  Hilze,  obgleich  es  nicht  diese  allein  ist,  welche  die 
Krankheit  hervorbringt,  sondern  eine  Wirkung  der  davon 
unvermeidlichen  schnell  erfolgenden  Abkiihlung,  unstreitig 
oft  in  Verbindung  mit  andern  ortlichen  und  korperlichen 
Bedingungen.  Wahrend  eines  grofsen  Maliaks  (Messe), 
welche  zu  Hurdwar  in  Ostindien  gehalten  wurde,  entstand 
durch  einen  plotzlichen  kalten  AVindstols  (im  April)  eine 
so  fiirchterliche  Cholera,  dafs  in  vier  Tagen  20000  Men- 
schen  starben,  indefs  der  "Wind  dem  Gangesflusse  folgte. 
Ob  sie  zu  solchen  Zeiten  auch  ohne  alle  Erkaltung,  die 
iibrigens  anderwarts  und  iiberall  dieselbe  Krankheit  zu  er- 
zeugen  im  Stande  ist,  entstehen  konne,  ist  zweifelhaft.  Viel- 
leicht  erzeugt  sich  durch  die  grofse  Hitze,  zumal  in  sumpfi- 
gen  Gegenden  u.  s.  w\ , ein  Miasma,  was  die  gleiche  Wir- 
kung hervorbringt,  so  wie  eine  jede  grofse  Hitze,  im  Som- 
mer und  Herbste,  bei  kalten  Abenden  und  Nachten,  zu 
eben  der  Zeit,  wenn  es  darum  Ruhren,  Gallenfieber,  Ko- 
liken  u.  s.  w.  giebt,  auch  die  Cholera  machen  kann.  Man 
hat  den  Centralsilz  dieser  Krankheit  in  einzelnen  Fallen  in 
das  Gehirn  und  Riickenmark  gesetzt,  und  daher  auch  die 
schnelle  Abmagerung,  Ermattung,  Entstellung  des  Gesichts, 
die  von  den  Ausleerungen  in  dem  Mafse  nicht  konnten  be- 
wirkt  werden,  erklart  und  abgeleitet. 

Dafs  diese  Krankheit  aufserdem  zu  andern  und  alien 
Zeiten  nicht  weniger,  ohne  alle  bemerkbare  Erkaltung,  von 
vielen  andern  Ursachen  sporadisch  entstehen  konne,  leidet 
keinen  Zweifel,  welche  jedoch  immer  ein  von  der  echfen 
morgenlandischen  Cholera  abweichendes  Geprage  hat.  Bei 
dem  Allen  hat  man  bei  dem  ersten  Erscheinen  der  Krank- 
heit im  J.  1817  in  Hindostan  und  der  Halbinsel  diesseits 
des  Ganges,  vor  ihrem  Ausbruche  keine  besondere  Witte- 
rungsbeschaffenheit  bemerkt.  Auf  ihrer  grofsten  Hohe  im 
Mai  starben  in  Kalkulla  wochentlich  selten  weniger  als 
200  Personen.  Sie  verschonte  keinen  Menschen,  keine  Con- 
stitution, keine  Nation,  kein  Alter,  kein  Geschlecht  und  kei- 
nen Stand.  Dennoch  hat  einige  Jahre  vor  ihrem  Entstehen 
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cm  ungewohnlicher  Wandel  dcr  Witterung  Statt  gefundcn, 
da  diese  in  Indien  sonst  sehr  regelmafsig  wechselt.  I)ie 
Hilze  ist  auf  der  Kiiste  von  Malabar  so  grofs  gewesen,  dafs 
auf  einem  englischen  Schiffe  das  Thennometer  104°  zeigte. 
Um  sich  einen  Bcgriff  von  der  Wuth  zu  maclien,  womit 
die  Krankheit  zalillose  Menscken  todtete,  ist  es  genug  zu 
wissen,  dafs  im  J.  1819  in  Siam  die  Einwohner  die  Dacher 
ihrer  Hauser  abdeckten,  um  Geyer  und  andere  Raubvogel 
zur  Yerzehrung  der  Leichname  herbei  zu  locken.  In  Ban- 
cok,  der  Hauptstadt  dieses  Landes,  starben  allein  40000  Men- 
schen.  In  einem  halben  Decennium  hat  sich  die  Krankheit 
von  China  bis  Bourbon,  von  Java  bis  Persien  verbreitet, 
und  melir  als  3|  Millionen  Menschen  verschlungen  ; auf  der 
Insel  Java,  die  2 Millionen  Einwohner  hat,  sind  allein  in 
einem  Jahre  102000  Menschen  gestorben.  Merkwtirdig  war 
ihr  Gang;  sie  ging  von  einer  Stadt  zur  andern,  besonders 
auf  der  grofsen  Strafse,  so  dafs  man  ihren  Gang,  wie  vor- 
mals  den  der  Influenza,  die  aus  Sibirien  kam,  auf  der  Post- 
karte  aufnehmen  konnte.  Sie  ging  auch  gegen  den  Wind, 
wie  aus  Bengalen  nach  Decan  gegen  den  dort  feststehenden 
Siidostwind. 

Zu  den  sporadischen  Ursachen  gehoren  Ueberladungen 
aller  Art,  besonders  mit  unverdaubchen,  fetten,  gahrenden, 
scharfen  Speisen  und  Getranken,  Barbeneier,  Caviar,  Mu- 
scheln,  rohes,  unreifes  Obst,  Most,  junge  gahrende  Weine, 
zu  frisches  unausgegohrnes  Bier,  drastische  Brech-  und  Pur- 
giermittel,  Gifte,  unterdriickte  Fufsschweifse  und  Ausdiin- 
stung  des  Unterleibes,  aufserlich  durch  unvorsichtige  Entblo- 
fsung,  kaltes  Baden  u.  s.  w.,  und  innerlich  durch  kalte  Ge- 
tranke,  kiihlende  Friichte  im  Uebermafse,  bei  erhifztcm 
Kbrper  genossen,  zuriickgetretene,  oder  im  Ausbruche  ge- 
liemmte  acute  und  chronische  Ausschlage,  gestorte  gewohnte 
Ausleerungen  und  Blennorrhoeen,  auf  den  Darmkanal  ver- 
setzte  rheumatische,  podagrische,  gichlische  Materie  u.  s.  w. 
Die  wichligstc  aetiologischc  Rolle  spielt  in  dieser  Krankheit 
unstreitig  die  durch  die  von  unterdriickter  Ausdiinslung  cx^ 
altirte  Reizbarkeit  des  Lebersystems  zu  haufig  abgeson- 
derte,  widernaliirlich  vcranderte  und  gescharfte  Galle,  nebst 
einer  gleichen  iibcrmafsigen  Absonderung  und  Verderbnifs 
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tier  andern  Feuchligkeiten  des  Darmkanals,  welclie  nun  ge- 
ineinschaftlich  mit  jener  oder  auch  fur  sich  wie  Gifte  auf 
denselben  bis  zu  tumultuarisclien  krarapfhaften  und  convul- 
sivischen  Bewegungen  und  Zusammenziehungen  einwirken. 
Gleiche  Wirkungen  konncn  Gemiithsbewegungen  haben,  die 
so  machtig  als  plotzlich  die  Galle  zu  scharfeu  vermogen. 
Aber  haufig  findet  auch  das  Gegenlheil  slalt,  und  es  wird 
keine  Spur  von  Galle  ausgeleert,  deren  Ergiefsung  durch 
den  lieftigen  Krampf  verhindert  wird.  Vielniehr  sind  dann 
die  gallichten  Ausleerungen,  selbst  von  reiner  Galle,  ein  Be- 
weis  des  nachgelassenen  Krampfes,  und  der  eingetretenen 
Besserung.  Ein  jeder  heftige  Beiz,  der  auf  den  Darmkanal 
wirkt,  kann  cine  Cholera  verursachen,  wenn  die  ubrigen 
Umstande  gleich  sind,  in  deren  Ermangelung  der  Grund 
liegt,  warum  in  unserm  Glima  nur  selten  eine  echte  Cholera 
zu  Stande  kommt. 

Ob  Unterdriickung  tier  Menstruation,  dcr  Lochicn,  Hii- 
morrhoiden  u.  s.  w.  diese  Krankheit  hervorbringen  konne, 
lasse  ich  tlahin  gcstellt  sein;  aber  deslo  weniger  zweifelhaft 
ist  es,  dafs  jene  eine  Eolge  von  dieser  sein  koune,  so  wie 
sie  bci  Entziindungen  meluerer  Organc  der  Brust  und  des 
Unterleibes  syraplomatLsch  vorkonnnt. 

Dafs  in  dieser  Krankheit  cine  Zersetzung,  Auflosung 
und  Faulung  des  Fetts,  wie  Lorry  glaubt,  Stalt  finde,  und 
dafs  dicfs  die  einzige  walire  Ursache  der  Cholera  sei,  suclit 
derselbe  aus  der  Achnlichkeit  ties  Fettes  und  der  Galle,  de- 
ren G rim ds toff  jenes  sei,  aus  der  Bilterkeit  des  ranzigen 
Fettes,  dcm  fetten  olichtcn  Wesen  untcr  den  Excremeuteu, 
aus  deni  plolzlichen  Magerwerden  u.  s.  w.  zu  beweisen.  Diese 
Zersetzung  und  Sclnnelzung  durfte  aber  vielmehr  eine  Wir- 
kung  des  aul'serordentlichen,  machtigen  Reizes  sein,  der  zer- 
s tor  end  das  gauze  fesle  und  flussige  System  in  Anspruch 
nimmt,  und  den  Darmkanal,  und  namentlich  das  grofse  Son- 
nengeflccht  unter  dem  Magen,  von  welchem  hauptsachlich 
der  auf  demselben  haftende  Reiz  seine  Wirkungen  auf  alle 
mit  ihm  in  Verbindung  slehende  Organe  ausdehnt  und  ver- 
breilet,  zum  Wlittelpunkte  seiner  Thatigkeit  ergreift. 

Es  ist  schon  bemerkt  worden,  dafs  die  echte  Cholera 
ungcmein  schncll  lodten  kann.  Die  sogcnanntc  unechtc  und 
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sporadische  ist  im  Ganzen  nicht  so  gefahrlich.  Uebrigens 
hangt  die  Gefahr  und  die  Hoffnung  von  vielen  Umstanden, 
der  individuellen  Lage  und  Constitution  des  Kranken,  der 
Witterung  und  Jahreszeit,  und  namentlich  von  ihren  Ursa- 
clien  ab,  die  sich  zuweilen  bald  und  leicht  entfernen  lassen. 
Bei  zeitiger  guter  Hiilfe  kann  sie  nicht  selten  bald  gehoben 
werden.  Bei  den  schlimmsten  Umstanden  ist  noch  Heilung 
erfolgt.  Alte  Leute  und  Kinder,  schwachliche,  reizbare  Sub- 
jecte,  YVochnerinnen,  sind  am  meisten  in  Gefahr.  Gute 
Zeichen  im  Allgem einen  sind,  wenn  kein  Fieber  vorhanden 
ist,  obgleich  ein  solches  unter  Umstanden  auch  einen  heil- 
samen  Einflufs  haben  kann;  ferner  wenn  die  Ausleerungen 
seltener  werden,  und  eine  bessere,  consistentere  Beschaffen- 
heit  erhalten,  gallicht  werden,  wenn  sie  vorher  ganz  diinn 
und  wafsrig  waren,  auch  einige  Erleichterung,  Scblaf  und 
Ruhe  bringen,  der  Puls  wieder  fiihlbar  wird,  die  Warme 
in  die  Gliedmafsen  zuriickkehrt,  und  die  lieftigen  Zufalle, 
als  die  Angst,  die  Ohnmachten,  Krampfe,  die  Schmerzen  in 
den  Gliedern  u.  s.  w.  seltener  eintreten,  und  sich  allmahlig 
verlieren.  Desto  schlimmer  ist  das  Gegentheil,  die  zuneh- 
mende  Kalte  der  Haut,  Eifskalte  der  Zunge,  der  Rerzgru- 
bengegend,  der  Schweifse,  zumal  auch  mit  einer  bemerkli- 
chen  Yeranderung  im  Gesichte  verbunden,  wenn  die  Aus- 
leerungen immer  stinkender,  iibelgefarbter  und  haufiger 
werden,  nach  jeder  Ausleerung  die  Entkriiftung  schnell  zu- 
nimmt,  und  Ohnmachten,  Zuckungen  ofters  wiederkehren. 
Zuletzt  verschwinden  die  Krampfe,  die  Schmerzen,  der 
Kranke  wird  bei  den  schlimmsten  Zeichen  ruhig,  — und 
stirbt.  — 

Die  grofste  Aufmerksamkeit  verdient  in  palhologischer 
Hinsichl  das  schwarze  Blut,  wovon  man  in  den  Leichen  das 
Yenensyslem  im  Unterleibe  und  die  Arterien  gefiillt  findet, 
inYerbindung  mit  den  Beobachtungen  des  Davy,  nach  wel- 
chem  die  ausgeathmete  Lufl  solcher  Kranken  einen  Drittel 
weniger  Kohlenstoff  enthalt,  als  bei  gesunden  Menschen. 

Es  scheint  doch,  dafs  sich  diese  Krankhcit  durch  Mit- 
theilung  verbreite.  Man  hat  ihr  entgehen  konnen.  Fcuchte 
Luft,  niedrig  liegende  Gegenden,  Entkraftung,  schlechte  Nah- 
rung,  zu  dunne  Bekleidung  u.  s.  w.,  haben  offenbar  die  Dis- 
position 
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position  und  Mittheilungsfahigkeit  dersclben  begiinstigt.  Zura 
Theil  haben  darum  die  Europaer  in  Indien  weniger  daran 
gelitten.  Es  ist  wahr,  dafs  man  die  Krankheit  in  jenen  Ge- 
genden  immer  in  der  lieifsen  Jahreszeit  und  Regenzeit,  bei 
kiilden  Nachten,  schneller  Veranderung  der  Temperatur, 
niedrigen,  sumpfigen  Ausdiinstungen,  beobachtet  hat.  Man 
hat  in  Madras  in  der  Temperatur  dcr  Atmosphare  Morgens 
und  Nachmittags  einen  Unterschied  von  40  Graden  bemerkt. 
Aber  auch  die  gesundesten,  hochliegenden  Gegenden,  das 
schonste  Glima,  sind  nicht  davon  verschont  geblieben.  Im 
Winter  soli  die  Krankheit  in  Indien  schweigen. 

Die  Aerzte  in  Astrachan  leugnen  allc  Contagiositat  der 
Krankheit.  Andre  geben  einc  vollkommene  Unansteckbar- 
keit  nicht  zu.  Blols  die  untere  Classe  dcr  Einwohner  sollen  da- 
von angesteckt  werden.  Gleichwohl  starben  zwei  Aerzte  nach 
der  Leichenoffnung  solcher  Kranken.  Eine  genaue  Belrach- 
tung  dcr  Krankheit  in  Indien,  China,  Persicn,  ihr  Ersdieinen 
in  Georgien  und  Astrachan,  scheint  eine  voile  Sicherheit 
nicht  zu  gewahren. 

Das  Uebel  kann  aufhiiren  und  wiederkommen.  Die 
Cholera  intermittens  kann  schon  im  zweiten  Anfalle  todten. 
Riickfalle  sind  besonders  zu  ftirchten,  wenn  die  Empfindun- 
gen  im  Leibe  noch  nicht  ganz  ruhig,  uoch  Spannungen, 
Druck,  Empfindlichkeit  der  Pracordien,  die  Extremitaten 
noch  kalt  sind,  und  der  Puls  sich  noch  nicht  heben  will. 
Zuweilen  verliert  es  sich  in  einen  einfacheu  Durchfall;  auch 
hat  es  sich  in  einen  Ausschlag,  in  einen  Gichlanfall,  in  ein 
Erysipelas  aufgelofst. 

Merkwiirdig  ist  eine  Scharlachrothe  auf  einer  Stelle  zwi- 
schcn  der  Herzgrube  und  dem  Nabel,  welclie  auch  in  den 
Ecichen  unverandert  bleiben  soil.  Jam.  Annesley  hat  sie 
beobachtet.  Man  wird  ferner  darauf  achten  miissen,  da  es 
so  leicht  unbemei-kt  bleiben  kann. 

Die  Cur  ist  in  zwei  Hauptindicationen  concentrirt:  die 
Ursachen  zu  tilgen  und  zu  entfernen,  und  die  iibermafsigen 
Ausleerungen  zu  slillen,  unter  steter  Berucksichtigung  der 
Lebenskrafte,  an  deren  Erhaltung  alles  gelegen  ist.  So 
leicht  beides  an  sich  auszufiihren  scheint,  mil  so  grofsen 
Med.  cliir.  Eneycl.  VII.  Bd.  39 
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Schwicrigkeiten  ist  cs  doch  oft  verbundcn,  indcfs  die  Krank- 
heit  meistens  schnelle  lliilfc  erfordert. 

So  lange  verdorbene  gallicbte,  oder  saure,  scbarfe,  gal  1- 
rende,  laugenbafte,  faulicbte  Feuchiigkeiten,  und  andere  wi- 
dernaturliche  Dinge,  robe,  unverdauete  Speisen  u.  s.  w., 
ausgeleert  werdcn,  darf  man  diese  Auslcerungen,  soferu  nur 
einigermafsen  die  Krafte  dabei  bestcben,  nicht  geradezu  sto- 
pfen,  sondern  mufs  sie  vielmebr  erleichtern,  die  vorbandene 
Scbarfe  mildern,  verdunnen,  yernichten.  Dazu  bat  man  vie- 
lerlei  Mittcl,  eine  Mengc  wafsriger,  scbleimiger  Getranke, 
Abkocliungen  und  Briihen  von  Malz,  Rcifs,  Brod,  Hafer-, 
Gersten-  und  andern  Griilzen,  Hanfsaamen,  l\ad.  abb.,  Salap, 
Rad.  liquir.,  Sem.  lini,  das  Decoct,  alb.  Sydenb.,  das  Vog- 
lers cbe  Decoct,  amylac.,  eine  Auflosung  von  Eidotter,  von 
Pulv.  guinmos.,  von  Arrowmehl  ( Arroio  Root),  von  Past.  alth. 
in  vielem  Wasscr,  siilse  Molken,  Emulsionen;  aucb  solche 
Klystiere,  von  Leinsaamen,  besonders  von  Kraflmebl.  Mil 
warmen  Umscblagen  bcdeckt  man  den  ganzen  Leib,  vor- 
ziiglich  das  rechte  Hypocbondrium,  zur  Besanftigung  des 
Erethismus  der  Leber,  sofern  dadurcb  baufig  eine  iiberma- 
fsige  Absonderung  und  Scbarfung  der  Galle  bewirkt  Avird. 

Nach  Beschaffenbeit  der  TJnreinigkeilen,  die  ausgeleert 
werden,  mufs  man  diese  oder  jene  Wabl  unter  den  genann- 
ten  Mitteln  treffcn,  und  auch  verschiedene  Zumisclmngen 
macben,  als  von  Antacidis,  Kali  und  Ammonium,  sebr  diin- 
nen  nicbt  fetten  Fleischbruben,  Magnesia,  oder  vegelabili- 
schen  und  mineralischen  Sanren,  Briiben  von  sauern  Kir- 
sclien,  Tamarinden,  Cassia,  mil  angenebmen  passenden  Saf- 
ten  u.  s.  w.  Zur  Dampfung  und  Verbesserung  scharfer 
Galle  bat  man  Citronensaft  oder  Essig  mil  gleicliviel  Man- 
delol  und  einem  Syrup,  dfters  LoffeiWeise,  gepriesen.  Bei 
iibcl  bescbaffenen  Auslcerungen  rubmt  Condie  die  Holzkolde: 
Rep.  Pulv.  carbon,  lign.  gr.  v — x.  Rad.  rhei  gr.  v.  Ipec. 
gr.  j.  M.  besonders. 

Wild  niebts  Widcrnalurlicbes  mclir  nusgebrocben,  die 
Auslcerungen  dauern  aber  dennocb  fort,  dann  ist  zunachsl 
die  Luftsaure  anwendlich  in  allerlei  Formen,  unter  welchen 
die  7We’scbc  Manier  besonders  zu  cmpfeblcn  ist:  ein  Tbee- 
Ioffel  voll  Magnesia  mit  etwas  Wasser,  und  gleich  bintcr  ber 
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ein  Efsloffel  voll  frisch  ausgeprefster  Citronensaft,  sliincllich 
oder  allc  2 Stunden;  oder  man  bcdient  sich  der  unter  dem 
Namen  Pulv.  aeroph.  bekannten  Mischungen.  Zuweilen  hat 
starker  schwarzer  Kaffee  genutzt.  Kleine  Portionen  Cham- 
pagnerwein  konnen  in  einzelnen  Fallen  alle  andere  Mittel 
iibertreffen.  Dali  in  gehoren  auck  Sauerbrunnen  u.  s.  w. 
Beruhigen  solche  Mittel  die  Stiirme  nicht  bald,  und  wird 
der  Kranke  immer  hinfalliger,  dann  sofort  das  Opium  in 
Tincturen  oder  Pilien,  innerlich  in  hinreichenden,  steigenden 
Gaben,  und  in  KIjstiren,  auch  inPflastern,  Salben  und  Um- 
schlagen  auf  den  Magen  und  Unterleib;  aufserdem  Einuls. 
von  Sem.  hjosc.,  Herb,  bcllad.,  Aqua  amjgdal.  amar.  comp, 
s.  Iaurocerasi.  Wo  das  Opium  nicht  wohl  pal'st,  oder  im- 
mer wicdcr  ausgebrochen  wird,  da  Ieistet  nicht  selten  das 
Exlr.  hjosc.  in  Auflosung  oder  Pilicnform  die  besten  Dicnste. 
Dabei  Kljstire  von  Leinsaamendecoct  mit  01.  hjosc.  per 
coct.  par.  u.  s.  w.  Nach  Bang  sollen  2 Scrupel  Kampher 
in  einem  Lothe  Liqu.  min.  an.  Hoffm.  aufgelofst  zu  20  Tro- 
pfen  alle  Stunden  in  kaltcm  Wasser  gleichsam  eine  speci- 
iische  Kraft  zur  Stillung  der  lieftigen  Ausleerungen  haben, 
worauf  man  sich  jedoch  in  den  meisten  Fallen  schwerlich 
vcrlassen  darf.  Nach  Birnstiel  soil  Aqua  month.  Emuls. 
arab.  ™ Spir.  nitr.  dulc.  jvj.  M.  zu  zwei  Efsloffel  voll 
alle  halbe  Stunden,  mit  kalten  Essigtiichern  auf  den  Magen, 
die  immer  kalt  erhalten  werden,  grofsc  Dienste  thun,  ist 
gewifs  eben  so  unsicher.  Man  hat  zuweilen  kleine  Gaben 
Bad.  columbo,  Rad.  arnicae,  siifse  Milch,  Selzer-,  Fachin- 
ger- Wasser  mit  Milch,  allc  halbe  Stunden  Elsloffelweise, 
auch  Buttermilch  u.  s.  w.  niitzlich  bcfundcn.  Zuverlalsig 
helfen  solche  und  eine  Menge  anderer  gcpriesencn  Mittel 
nur  in  einzelnen  Fallen.  Das  Opium  und  das  Extr.  hjosc. 
bleiben  immer  die  Hauptmittel.  Auch  Kindern  mufs  man 
bald  Opium  geben,  da  ihrc  Krafte  schnell  erschopft  sind. 
Zugleich  veranstaltet  man  aromatische  Umschliige  mit  W^ein. 
Kinder  vcrtragcn  nicht  selten  recht  gut  innerlich  etwas  Wein, 
Bischoff,  in  wiederholten  kleincn  Dosen.  Grofse  Dienste 
konnen  Sinapismen,  oder  kamphorirte  Blasenpflaster  auf  das 
Epigastrium,  iiber  den  ganzen  Unterleib,  warme  Halbbiider 
und  ganze  Bader,  Scnf-,  Aschen-,  Kleien-Fufsbadcr,  warme 
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Umschliige  von  Herb,  hyosc.  cicut,  sem.  lin.  u.  s.  w.  thun. 
Sehr  scharfe  Senfteigc  fiber  emeu  grofsen  Theil  des  Unter- 
leibes,  selbst  auf  clem  Riicken,  clem  Magen  gegeniiber,  ver- 
dienen  wegen  ihrer  schnelleren  Wirkung  einen  Vorzug  vor 
den  Blasenpflastern ; in  schwereren  Fallen  konnen  aucli  eine 
kraftige  Moxa,  der  gewolinliche  Feuerschwamm,  das  Gliih- 
eisen,  Platz  finden.  Fast  gleich  schnell  wirken  aufgeslriche- 
nes  Scheidewasser,  die  lieifse  Dampfdouche.  Der  weise, 
umsichtige,  alle  Umstande  beriicksichtigende  Arzt,  kennt,  bis 
zu  den  dunkeln  Gelilden  der  medicinischen  Ralhsel,  wo  ihn 
alle  Kunde  verlafst,  sehr  gut  die  Grcnzen  seiner  rationellen 
Wirksamkeit,  und  wenn  und  wo  er  zu  ciner  verniinftigen 
Empiric  seine  Zuflucht  zu  nelmien  berechtigt  ist.  Man  hat 
zur  Still ung  cles  Brechens  den  Spir.  thereb.  3 — 4 mal  tiig- 
lich  zu  10  bis  30  Tropfen  empfohlen.  Selbst  der  Moschus 
in  grol'sen  Gaben  hat  sich  zuweilen  bewahrt  bewiesen.  Auch 
Yentosen  auf  den  Magen  und  die  gauze  Pracordialgegend 
gesetzt,  sind  niitzlich  gewesen.  Dahin  gehoren  unter  an- 
dern  auch  die  von  Mehreren  empfohlenen,  von  Andern  ver- 
worfenen,  kaltcn  Umschliige  von  blofsem  Wasser  oderWein, 
auch  dasselbe  innerlich  in  kleinen  Dosen.  Sehr  bald  wird 
man  ihre  Euphoric,  oder  ihren  Nachtheil  bemerken,  und 
sich  damach  richten.  Allermeistens  werden  sie  sehr  nach- 
theilig  wirken.  Aber  kleine  Stiickchen  Eis  in  den  Mund 
genommen,  haben  den  grofsen  Durst  zuweilen  geloscht,  und 
auch  den  Magen  beruhigt,  wenn  sofort  alles  Getriink  wie- 
der  ausgebrochen  wurde.  Dagegen  sollcn  Mehrere  wiih- 
rend  des  Trinkens  cles  dringendst  verlangtcn  kalten  Was- 
sers  den  Geist  aufgegeben  haben. 

Ward  alles  Fliissige  wiedcr  ausgebrochen,  kann  Ficker 
( Harlefs  Jahrb.  IY.  1.  S.  23)  nicht  genug  empfehlen  Pillen 
von  Extr.  opii  aquos.  gr.  jj — jv.  Exlr.  aur.  gr.  jv  — vjjj. 
Pulv.  cinnam.  gr.  vj  — xjj.  M.  f.  pil.  gr.  j— jj.  S.  Alle  \ — 

1 St.  eine  Pille  trocken  zu  verschlucken,  Abwechselnd  auch: 
Rep.  Tinct.  cinnam,  5jj.  Tinct.  op.  simpl.  gutt.  xjj.  Aqu. 
cinnam.  Jvj.  Syr.  aur,  %{k  M.D.S.  Einen  halben  Efslciffel.  — 
Dahin  gehoren  aucli  der  Liqu.  bellad.  cyan,  Ph.  paup.  Hufel. 
und  die  Pil.  sedat.  Ph.  ej.  Zum  Ruhme  des  Opiums  mufs 
naclitraglich  nodi  bemerkt  werden,  dafs  Qua/m  (Animadv. 
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pr.  T.  II.  p.  206)  versichert,  er  babe  mehr  als  100  Kranke 
dieser  Art  behandelt,  bei  welchen  kaum  nach  einigen  Stuu- 
den  Scbluchzen,  die  grofste  Schwache,  glanzende  Augen, 
last  unfiihlbarer  Puls,  vorhanden  warcn,  und  wo  sogleich 
Opium  in  steigendeii  Gaben  schnell  hinter  einander,  bis  es 
niclit  mehr  ausgebrochen  ward,  den  Zweck  erfiillte.  Dahin 
gehoren  auch  Fa'bre's  Beobachtungen.  S.  unter  dcr  Lilerat. 

Vor  alien  Bingen  mufs  es  auf  die  Entfernung  der  Ur- 
saclien  ankommen.  Nicht  sclten  lafst  sich  diesen  aber  mit 
den  geeigneten  Mitteln  nicht  beikommen,  sie  vermehren  die 
Ausleerungen  odor  hemmen  sie,  werden  wieder  ausgewor- 
fen,  und  verfehlen  den  Zweck.  Die  Ausleerungen  miissen 
daher  erst  gemafsigt  werden.  Gliicklicher  Weise  passen  die 
angezeigten  Mafsigungsmittel  nicht  selten  zugleich  gegen  mch- 
rere  Ursachen.  Gegen  scharfe  Gifte,  Rcize  aller  Art,  sind 
Eiweifs  inWasser  aufgeldfst,  schleimige  Mittel,  olichte  Emul- 
sionen  u.  s.  w.,  neben  den  eigentlichen  Gegengiftcn,  ange- 
mcssen.  Zuweilen  kann  ein  Brechmittel,  wenn  es  noch  Zeit 
ist,  die  treffendste  Wirkung  auf  die  Ursache  haben.  Mit 
Recht  empfiehlt  Lentin  hierzu  das  Infus.  Ipecac.  Gianellae, 
und  aufeerdem  Klystire  von  wcnig  gesalzener  Eleischbruhe, 
oder  eine  Emulsion  mit  Ol.  ricini. 

Gicht,  Rheumatismus , zuriickgetretene  Ausschlage,  er- 
fordern  die  andcrwarts  bekannte  Behandlung  mit  aufsern 
Reizmitteln,  warmen  Badern,  den  Kampher  in  Enmlsionen 
oder  in  Hoff/naim’szhen  Liquor,  aufgeldlst,  den  Spir.  Mind, 
und  andere  diapherelische  Mittel,  mit  und  ohne  Opium. 

Gegen  Entzundungen  mufs  nach  den  Umstanden  der 
ganze  antiphlogistische  Apparat  mehr  und  weniger  in  An- 
wendung  gebracht  werden.  Das  sind  besonders  die  Falle 
bei  vollbliitigen  Subjecten,  unterdruckten  Blutllilssen , bei 
fixcn,  von  jedcr  Erschutterung  und  Beruhrung  vermehrten, 
topischen  Schmerzen,  wo  auch  ortliche  Blutcntziehungen  no- 
ting sind,  zertheilende,  anodynische  Fomcntationen  undEin- 
reibungen,  innerlich  Calomel  mit  Opium,  oder  oft  besser 
Extr.  hyoscyami,  den  Anzeigen  entsprechend.  Desto  weni- 
ger konnen  aber  andere  Anliphlogislica,  als  Salpeter,  Sal- 
miac  u.  s.  w.  Statt  linden.  Auch  ist  die  Nothwcndigkeit 
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<les  Aderlassens  bei  schnell  iiberliand  nehmcnder  Entkriif- 
tung  mit  grofser  Sorgfalt  zu  priifen. 

Bei  Kindern,  die  von  der  Dentition,  von  Wiirmern 
leiden,  wird  man  in  den  meisten  Fallen  mit  olichten  Emul- 
sionen,  Klystiren  von  Milch,  einigen  Tropfen  Opiumtinctur, 
Linderung  und  Ruhe  verschaffen,  und  sich  dadurch  zu  wei- 
terer  Behandlung  den  Weg  bahnen  ktinnen.  Bei  wirklicher 
Erweichung  des  Magens  wild  man  oft  mit  irgend  eincm  Mat- 
tel schwerlich  etwas  erspriefsliches  ausrichten,  zumal  auclv 
diese  organische  Zerstorung  haufig  im  Dunkeln  beginnt  und 
fortschleicht.  Vielmehr  wird  es  schwer  sein,  hier  nichts 
Schadliches  zu  unternehmen.  1st  es  ein  zu  fruk  entwohn- 
tes  oder  aufgefiittertes  Kind,  so  mufs  es  wieder  an  die 
Brust  gelegt  werden.  Das  einzige  Mittel  vielleicht,  dessen 
Nutzen  die  Erfabrung  in  mehreren  Fallen  bestatigt  hat,  ist 
das  Opium,  das  man  auch  j ungen  Kindern  mit  der  nothi- 
gen  Yorsicht  tropfen weise,  einige  Tropfen  der  Tinct.  theb. 
oder  Opii  croc,  taglich,  in  einem  aromatischen  Wasser,  un- 
bedenklich  geben  darf.  Dazu  miissen  ein  warmes  Regime, 
warme,  aromatische  Bader  und  Bahungen  kommen,  und, 
sobald  der  characteristische  grofse  Durst  sich  verliert,  und 
die  Ausleerungen  gestillt  sind,  Fleischsuppen  mit  Arrowmehl, 
Reifs,  Sago,  Salap,  Nudeln,  Griitzen,  und  dann  auch  kraf- 
tige  Magenmittel,  Eichelkaffee,  Chinin,  sclbst  Wein  und  an- 
dere  Spirituosa  in  angemessener  Menge,  die  sic  oft  untcr 
solchen  und  ahnlichen  Umslanden  mit  sichlbarem  Wohlgc- 
fallen  und  Wohlbekommcn  gcniefsen,  nach  und  nach  ge- 
reicht  werden.  In  einem  eigenen  Abschnitte  mufs  von  die- 
ser  wichtigen  Krankhcit  besondcrs  gehandelt  werden. 

Verlauft  die  Krankhcit  als  ein  verkapptes  Wcchsellic- 
ber,  gewohnlich  als  tertiana  oder  tritaophja,  das  mit  Schau- 
der,  Frost,  blauen  Nag  ein  beginnen,  und  dadurch  mil  cr- 
kannt  werden  kann,  so  wird  sie  als  ein  solches  mit  salz- 
sauerm  Chinin  u.  s.  w.  regelmafsig  behaudclt. 

Die  Dial  und  das  Regime  miissen  mit  dem  aufgcrcg- 
ten,  gcrcizten,  geschwiichlen  Zuslande  des  ganzcn  Korpers, 
und  des  Darmkanals  insbesondcre,  im  gehorigen  Yerhaltnissc 
stehen.  Aller  Gcnufs,  die  Gelriinke,  sclbst  die  Arzncicn, 
diirfen  nur  klcinc  Portionen  zur  Zcit  belragen,  urn  nicht 
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das  Brecben  zu  begilnsligen.  Auch  das  Geinulh  soli  nug- 
lichst  berubigt  werden.  Angemessene  Teinperalur,  Kem- 
heit  und  Truck enlieit  der  Luft,  der  Waschc,  Verhutung  es 
Wundwerdens  des  Afters,  zuuial  bei  Kindern,  smd  dnn- 

gcnde  Bediirfnisse.  , , , , 

Dafs  ciue  solche  Krankheit,  wenn  sic  gliicklicli  geho- 

ben  ist,  cine  ernsthaftc  Nacbcur,  nebst  eiucr  schr  vorsichli- 
gen  Diiit,  nocli  lange  nachhcr  erfordert,  wird  keiner  Eiin 
nerung  bediirfen. 

Svnon.  Lat.  Cholerrhagia.  Cholera  morbus.  Fluxus  bills  actions. 
Passio  cholerica.  Passio  felliflua.  Diarrhoea  cholenca.  Morbus 
oryzeus  (fSlscldich  von  Reils  als  Ursaclie  abgeleJ.cO  CMera  omen- 
ialis.  Deutsch.  Breclvdurchfall.  Brechruhr.  Brcohkohk.  Gallenkrank- 
heit.  Gallenflufs.  Gallcnruhr.  Fran/..  Cholerc,  Trousse  galant.  Mart 
de  chien.  Engl.  Cholera  morbus,  Epidemic  Cholera,  the  Call  Jlux. 

L i 1 t c r a t n f, 

Th.  Sydenham,  0|)nsc.  univ.  Lips.  1711.  8.  p.  47.  48.  211.  217.  218. 
371.  372.  558.  759. 

B L Tralles,  Inst,  cholerac  atrociss.,  quam  sustimnt  .pse,  persanavit 
aegerrime  etc.  Yratisl.  1753.  8.  Nir.U  leicl.t  wird  em  Ar/.t  d.ese  ei- 
genc  Lcidcnsgeschicbte  und  dessen  gluckliclien  Ausgang,  oliue  nianmg- 
faltigc  Belelirung  und  Bidnung  gelcscn  l.abcn. 

8.  mein  Handb.  der  pr.  A.  W.  6ter  Th.  S.  122  123. 

Hinzugekomraen  ist  scildem  cine  lange  Reihe  von  aus- 
landischen  Scbriften,  liauptsacblicb  engbseber  und  anierika- 
niseber  Aerzte  (J.  Jameson,  Willsteuarl  Anderson,  Colin, 
Chisholm,  J.  Johnson,  Scott,  Annesley  u.  s.  w.),  welcbe  die 
Herrcn  Gerson  und  Julius  in  ihrera  scbalzbaren  Magaz.  der 
auslandischen  Literatur  der  gesannntcn  Heilk.  1821.  Jan., 
Febr.  S.  50  f.,  1822.  Sept.,  Oct.  S.  177  f.,  1821.  Marz,  Apr. 
S 286  f.,  1825.  Miirz,  Apr.  S.  275,  1828.  Marz,  Apr. 
S 409  gcschicbtlicb  zusannnen  zu  stellen  sicb  das  besondere 
Yerdiensl  ervvorben  baben.  Darunter  befindel  sich  auch: 

' IT.  Anderson,  An  Account  of  Cholera  morbus  Epidemic  in  India  in 
1817  and  18;  fibers,  in  Rust's  Mag.  fiir  d.  ges.  Heilk.  XII.  3.  H. 
S.  485.  und 

Dr.  K.  Mayer,  die  morgcnlandischc  Brechruhr  innerlialb  Rul'sland’s 
Grcnzen,  womit  zu  vergleicben s Kurze  Anyvcis.  zur  Ilcil.  der  unter 
dem  Namcn  Cholera  morbus  bekannten  Krankh.,  verfai'st  v.  d.  Me- 
dicinalra the  in  St.  Petersburg,  1823  in  fluf eland's  Journ.  d.  prakt 
lleilk.  1824.  Jul.  S.  91  1.  ( Diese,  wic  die  vorigen  Scbriften,  bef.u- 
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°UCh  jD  GerSOn  JUliUS  M'le‘  d-  aUjI-  LIt- 

Dr . ConwelVs  W.hrnehm.  u.  Unters.  fiber  die  Cholera  morb  od  d 
Choh  spaced.;  rungetheJU  v.  Hr„.  Dr.  Heyfelder  aus  d.  Arch.  g6n' 
de  Med.  in  Harlejs  Jahrb.  fur  Med.  u.  Chlr.  X.  1.  S 29 

Sam.  A Cartwright,  Pathol,  u.  Behandl.  der  Cholera  Infant,  ana-  the 
nied.  Recorder  of  ong.  papers  and  Intell.  in  Medic,  and  Surg. ; con- 

lib's  3867'  ArU‘Cle  VL  Med-  Chir'  Zeit-  u’  " - 1829. 

DrJ  JeMWs  Berlcht  fiber  die  orientallsche  Brechrnhr  In  den  vcrmlscht. 

burg.  m.  sm26  f r Hcilk-  v‘  " Gcs‘  prakt‘  Aerztc  zu 

J R Vos  Abb  fiber  den  Ursprung,  Verlauf,  die  Symptome  nnd  die 
ulung  der  Cholera  morbus  in  Bengalen.  Aus  dem  Holland  18^5 

1 H.’ 1827  akT-  S-  RUSVS  Ma«-  fdr  d>  Hellk.  XXIV. 

J Rehmunn,  Notice  an  sujet  de  Invasion  de  Cholera  morbus  dc 
1 Orient  sur  les  cotes  de  la  Medlterranee  et  de  la  mer  Casplenne  - 

in  Journ.  compl.  du  Diet,  des  sc.  med.  Cah.  76.  S.  305.  bezelchnet 
nur  den  Gang  der  Kranklieit. 

ralre:Q°hi'  dc  Cllolcra  morbus.  Vom  J.  1827.  Ebendas.  Cah.  103. 

. L"r\  Enl,laIt  ncun  Beobachtungen  von  solchen  Kranken,  die  allj 
mu  Opium  gehe.lt  worden  slnd.  Sporadische  Falle  von  verschlede- 
nen  Ursachen. 

A Treat,  on  the  phys.  and  med.  treatment  of  Children  ; by  trill  P 
JDe«>ees.  Phlladel.  1826.  8.  Kap.  28.  Med.  chlr.  Zeit.  fortges.  v'.  ./. 

. E hr  hart,  Edeler  von  Ehrhartstein.  1828.  II.  B.  S.  321  f.  Elue 

interessante,  wiclitige  BeschrelbuDg. 

Francis  Condie,  Beob.  u.  Behandl.  der  Cholera  der  Kinder;  aus  the 
Ph.ladelph,  Journ.  of  the  med.  and  phys.  Selene.  Edited  by  N.  Chap- 
mann,  W.  P.  Dewees  and  J,  Godman.  Vol.  I.  new  Ser.  No  1 2 
Ebend.  1828.  II.  226.  v - I 

_ * Wir  slnd  es  unserm  wfirdlgcn  Hcrrn  Mltarbeltcr  schuldlg,  hler- 
be.  zu  bemerken,  dafs  dlcser  Aufsalz  schon  zu  Ende  dcs  vorlgcn  Jahres 
gcschrieben  und  In  unsercu  Hiindcn  war,  aber  nlcht  eher  zum  Druck  ge- 
langen  konnte  als  jetzt.  13ie  Redaction. 


C HOLERICUS,  gallichf,  gallsuchtig,  von  Mcnschcn  und 
Krankheiten  gebraucklich.  Am  meisten  vom  Temperament, 
wo  das  Temperamentum  cholericum  eins  von  den  4 Haupttem- 
p cram en ten  ausmacht,  das  namlich,  wo  iibermafsige  Rciz- 
barkeit  der  Leber,  Ncigung  zu  Gallenergiefsungen,  zum 
Zorn,  verbunden  mil  festen  straffen  Fasern,  Trockenheit  des 
Korpers,  braunliclier  Farbc,  schwarzcm  Iiaare,  und  grofser 
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Geneigtheit  zu  heftigen  gewaltsaraen  Reactionen,  die  Natui'- 
anlage  eines  Menschen  ausmacht.  11  d- 

CHOLESTERIN.  S.  Galle. 

CHONDROCELE.  S.  Hernia. 

CHONDROMYCES.  S.  Afterbildung. 

CHORADES.  S.  Scropheln. 

CHORDA  HIPPOCRATIS,  Achillessehne.  S.Waden- 
muskeln. 

CHORDA  TYMPANI.  S.  Antlitznerve. 

CHORDA  VENERIS.  S.  Syphilis. 

CHORDA  WILLISII  s.  LANCISII,  die  erhabenen 
Streifen  des  Corpus  callosum  cerebri.  S.  Gehirn. 

CHORD APSUS  (von  /ogdi],  Darm  und  anno,  knii- 
pfen),  Darmverschlinguug,  Volvulus,  Intussusccptio  inlesli- 
norum.  S.  diesen  Artikel,  auch  Ileus.  H — d. 

CHOREA  (Chorea  Sti  Viti;  Veitstanz).  Diese  Ner- 
venkrankheit  gehort  zu  der  Abtheilung  der  Krampfkrank- 
lieiten  ( morbi  spastici),  und  rnaclit  eine  besondere  Gattung 
derselben  aus. 

Die  charakteristischen  Aeufserungen  des  Veits- 
tanzes  bestehen  in  unordentlichen  Zusammenziehungen  des 
Muskelsystems  (woran  innere  Theile,  wie  z.  B.  Verdauungs- 
und  Harnwerkzeuge,  nur  zuweilen  und  bei  hoheren  Gra- 
den  des  Uebels  mit  Theil  nehmen),  woraus  also  regelwi- 
drige,  iibrigens  selir  mannichfaltige,  Bewegungen  verschie- 
dener  Theile  des  Korpers  entspringen,  namentlich  der  Au- 
gen-  und  Antlitzmuskeln,  der  Zunge,  des  Halses,  des  Rum- 
pfes  und  der  Gliedmafsen.  Die  Fortdauer  des  Bewustseins 
hat  der  Veitstanz  mit  den,  eigentlich  so  genannten,  Zuckun- 
gen  ( convulsion.es ) gemein;  aber  die  abnorm  sich  bevvegen- 
den  Theile  sind  bei  ihm  nicht  so  vollig  als  bei  diesen  dem 
Willenseinflusse  entzogen,  und  zu  dem  haben  auch  seine 
Bewegungen  selbst  eine  unbestiinmtere  Richtung  (indem  bei 
ihnen  der  Gegensatz  zwischen  den  mit  Expansion  abweeh- 
selnden  Contractionen  weniger  scharf,  als  bei  den  Zuckungen 
ausgesprochen  ist).  Dieses  gewissermalsen  Schiefe  (diese 
Obliquitat)  der  Veitstanzbcwegungen,  fuhrt  theils  eine  desto 
grofsere  Mannichfaltigkeit  und  (zuweilen  fast  unglaubliche ) 
Geschwiudigkeit  derselben  mit  sich;  und  theils  auch  riihrt 
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cbcn  davon  das  Lacherliche,  so  zu  sagen  Alberne  her,  wel- 
ches sie  bci  gelindcrn  und  miifsigen  Graden  dcr  Krankheil 
liabeu,  wenn  gleich  sie  bei  den  lioheren  in’s  Furchtbare  und 
Entselzliche  iibergehen  konnen. 

Die  Eintheilungen  des  Yeitstanzes  beziehen  sich  zmn 
Theil  auf  die  verschiedene  Beschaffenhcil  und  Rich- 
tung  jener  Bewegungen:  welche  drehend  sein  konnen 
( Chorea  circum  rotatoria,  z.  B.  des  Halses  und  Kopfes), 
oder  laufend  (Ch.  procursiva  s.  festinans ) u.  s.  w.,  was 
jedoch  fur  keine  erliebliche  Unterscheidung  gelten  kann,  init 
Ausnahme  etwa  des  sogenannten  stehenden  Yeitstanzes 
( Ch . stataria ),  der  Anspruch  haben  diirfte,  cine  \arietat 
dieser  Krankheit  zu  heifsen.  — Schon  bedeutsamer  ist  die 
Eintlieilung  nach  dem  Sitze  der  Aeufserungen,  wonach 
wir,  wenn  diese  das  Muskelsjstem  in  weiterer  Ausbreitung 
betreffen,  den  Veitstanz  einen  allgemeinen  ( Ch.  univer- 
salis) nennen  konnen,  welchcm  der  auf  Theilc  jenes  Sy- 
stems sich  beschrankende  ( Ch.  partialis ) gegenuberstehl. 
Hierzu  gehort  auch  der  sogenannte  halbseitige  (Ch.  semi- 
lateralis ),  wo  ahnlich  wie  bci  der  Hemiplegie  nur  eine  Scite 
des  Korpers  merkbeher  afficirt  ist  (was  auch  wir  beobach- 
teten).  Es  giebt  aber  Eiille,  wo  nur  die  obere  oder  nur 
die  untere  Koperhalfte,  oder  nur  einzelne  Thcile  abnorm 
bewegt  werden,  und  der  Ausdruck:  Tanz,  womit  man 
das  ganze  Uebel  bezeichnet  hat,  pafst  eigentlich  nur  auf 
gewisse,  gerade  eine  solche  Form  annehmende  Falle  des- 
selben,  zu  dessen  gewohnlichsten  Aeufserungen  iibrigens  eiu 
hinkendcs  Fortschreitcn  gehort.  — Noch  wichtiger  ist  die 
Eintlieilung  nach  der  Einfachheit  oder  Zusammenge- 
sctztheit  des  Leidens,  zu  welcher  letztern  die  geringeren 
Abweich ungen  und  Storungcn  in  andern  Fuuctionen,  wie 
z.  B.  die  so  gewohnliche  Vcrdauungsschwache  und  der  Ap- 
petitmangel,  kaum  zu  rechnen  sind.  Y\rohl  aber  darf  der 
Yeitstanz  ein  complicirter  genannt  werden,  wenn  er  z.  B. 
verkntipft  ist  mit  Allotriophagie  (d.h.  mit  dem  Triebc  aller- 
jci  sonst  ungcnicfsbarc  Dinge  zu  verschlingen),  oder  mil  ab- 
normen  psychischen  Zustanden,  wie  Fatuitat  oder  Somnaiu- 
bulismus  (welche  Complication  wir  sclbst  beob'achtcfen). 
Einigc  Verstimmung  des  sensoricllcn  Lebens,  und  voiziig- 
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lich  cine  zu  grofsc  Reizbarkeit  des  Geiniilhs,  ist  indefssehr 

gewohnlich  bei  dicscr  Krankheit. 

Yerlauf  ( decursus ) des  Veitstanzes.  Der  bei  wei- 
tem  iiberwiegenden  Hauplregel  nacli  ist  er  eine  periodi- 
sche  Krankheit,  und  seine  An  fall  e kommen  meistcns  zu 
unbestimmten  Zeiten,  manchmal  aber  auch,  so  dafs  er  als- 
dann  regular- periodisch  oder  typiscli  ist,  zu  bestimmten, 
z.  B.  taglich,  alle  drei  Tage,  alle  Monale.  Wenn  J.  Frank 
die  Behauptung  von  Rcrnt  bestreitet,  dafs  es  stieng  gcnoin- 
men  einen  anhaltenden  Veitstanz  (Ch.  conliuua ) nicht 
gebe,  so  mufs  Jener  doch  sclbst  dabei  wcnigstcns  die  Zeit 
des  Schlafens  ausnehmen,  und  zu  dem  werden  auch  bci  an- 
lialtcnderem  Yerlaufe  die  Bewegungen  (paroxysmenweise) 
zwischendurch  viel  starker  und  auffallender.  — DieDauer 
des  ganzen  Yerlaufs  ist  an  sicli  schr  unbestimnit  und  kann 
Jahre  lang  wahrcn.  Nacli  den  Anfallen  fuhlen  sich  manche 
Kranke  ganz  wold,  andere  klagen  iiber  grofsc  Abgcsclda- 
gcnheit,  besonders  in  den  unteren  Gliedraalsen. 

Ursachliche  Yerhaltnisse  des  Areitstanzcs.  Die 
grofse  Mannichfaltigkeit  des  Ursachlichen  l;i  1st  sich  hier  auf 
zwei  allgemeinere  Hauptpunkte  zuruckfuhren,  nainhch  einer- 
seits  ubermafsige  Reizbarkeit  des  Ncrvensystems,  und  an- 
dererseils  allerlei  darauf  einwirkende  (innere  oder  aufsere) 

Reize.  Die  Anlage  ( dispositio ) zu  jener  Krankheit  ist 

grofser  beim  weiblichcn  Gcscldechte  und  jungeren  Alter, 
besonders  gegcn  die  Pubertiitsepoche  hin.  Sie  wil  d leichter 
zuwege  gebracht  durch  physische  und  geistige  Verzartelung, 
durch  die  zu  grofse  Zartheit  der  Organisation,  welche  die 
FoDe  eines  zu  rasclien  Wachsthums  ist,  und  durch  uber- 
mafsige  Anstrengungen  des  geistigen  Yermogens.  Zuweilen 
besteht  sie  in  einer  dem  Individuum  schon  ursprunglich 
eigenen  zu  hohen  Sensibihtat.  Nui  sehi  selten  ist  sic  cib— 
lich.  — Zu  den  liauptsachlichstcn  erregenden  Ursachen 
gchoren  Affecte  (besonders  Schreck)  und  Leidenschaften, 
gastrische  Reize  (vorzuglich  Wiiimer),  Nervcnverletzungen, 
Erkaltungen  und  rheumatische  Ncrvenaffection,  Unterdilik- 
kung  gewohnter  Auslecrungen  und  Safteiibermafs  (auch  zu 
grofsc  Blutmenge),  Zuriicklreibung  von  Ausschlagen,  und 
Einwirkung  gifligcr  Diimpfe.  Eine  besondcre  Erwahnung 
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verdient  aber  nocli  die  sogenannle  Ansteckung  mit  dieser 
Krankheit  durch  Zusehen,  wovou  Boerhciave  ein  eben  so 
zahlreiches  als  iiberhaupt  merkwiirdiges  Beispiel  beobach- 
tete,  und  wovou  Aehnliches  auch  bei  andern  Ncrvcnkrank- 
heiten,  z.  B.  Epilepsie,  ja  sogar  bei  Wechselfiebern,  vor- 
komiut.  Indefs  versteht  es  sicli,  dafs  jcne  Wirkung  eiues 
sensoriellen  Eindrucks  nur  selir  uneigentlich  mit  einer  con- 
tagiosen  Infection  verglichen  werden  konne  (welche  beirn 
Yeitstanze  iibrigens  niclit  stattfindet ). 

Zur  nachsten  Ursache  der  Krankheit  hat  man  zu 
verschiedenen  Zeiten  Manches  erhoben,  was  vielmelir  unter 
den  entfernten  Ursachen  seinen  Platz  findet,  und  die  man- 
cherlei  Hypothesen  vei'schiedener  theoretischer  Ansichten 
spielten  dabei  zugleich  ihre  Bolle.  Soviel  ist  nun  gewifs, 
dafs  nicht  im  Muskelsysteme  selbst,  als  solchem,  obgleich 
dessen  Schwache,  Reizbarkeit  u.  s.  w.  auch  mit  beitragen 
kann,  sondern  in  dem  dieses  regierenden  Nervensysteme 
der  hauptsachlichste  innere  Grund  der  abnormen  Aem'sc- 
rungen  zu  suchen  ist;  — und  wir  nennen  jenen  Grund  eine 
eigen thiimliche  Yerstimmung  ( alien citio  stii  generis ) 
in  den  die  entsprechen den  Muskeln  beherrschen- 
den  Centraltheilen  des  N ervensystems : nicht  als  ob 
hiermit  eine  wahre  Erklarung  gegeben  ware,  sondern  um 
die  Sache  cinigermafsen  zu  erlautern,  und  zugleich  um  ge- 
radezu  falsche  Ansichten  auszuschliefsen.  Wenn  also  z.  B. 
Intestinal -AYurmer  den  Yeitstanz  erregen,  so  hat  darum 
dessen  nachste  Ursache  ihren  Sitz  nicht  in  den  Intcstinal- 
N erven,  sondern  vermittelst  dieser  wird  nur  der  wahre  Ort 
jener  Ursache  (z.  B.  die  entsprechende  Riickenmarksstreckc) 
auf  die  zur  Hervorbringung  jener  Symptom e laugliche  Weise 
sympathisch  afficirt.  — Immerhin  mag  dennoch  der  wahre 
Sitz  der  krankhaften  Affection  bald  mehr  im  verlangerten 
Markc  und  den  Hirnschenkclu,  bald  mehr  im  Ruckenmarkc, 
und  je  nach  den  verschiedenen  Fallen  des  partiellen  Veils- 
lanzes  (s.  oben),  entweder  mehr  in  dessen  oberem  odcr 
mehr  in  dessen  unterem  Theile,  ja  auch  wohl  nur  in  einer 
seitlichen  Hiilfte  dieses  gesammten  Centralorganes  scin.  — 
Erwiigt  man  dies  gehorig,  so  hat  man  auch  nicht  noting, 
vermiudertes  Nervcnincilainent  und  Stumpfheit  unter  die 
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moglichen  inneren  Bcdingungen  dcr  Krankheit  aufzunclimen, 
was  dcren  ganzcr  Natur  zu  widerstreiten  scheint;  und 
wenn  Stumpfsinn  zuweilen  mil  dcm  V eitstanze  complicirt 
ist,  so  iibersehe  man  nicht,  dafs  hierbei  ungleiche  Ver- 
theilung  der  Sensibilitat  stattfinden  konnte,  und  die  Cen- 
tralorgane  der  Muskelbewegung  andere  sind  als  die  Or- 
gane  der  eigenllich  geistigen  Functionen.  — Aber  ist  nicht 
in  eben  jenen  Centralorganen  auch  der  Sitz  der  krankhaf- 
ten  Affection  (als  der  nachsten  Ursache)  auch  bei  den  Con- 
vulsionen  odcr  eigentlichen  Zuckungen?  (m.  vergl.  oben). 
AUerdings!  nur  ist  bei  diesen  die  inncre  Abnormitat  eine 
andere,  anders  geartete,  als  die  beim  Yeit:  tanze,  bei  wcl- 
chem  theils  das  Schwankendere  der  Bcwegi.ngen  (s.  weiter 
oben),  und  theils  auch  der  weniger  versperrtc  Willensein- 
flufs  (ebend.)  in  dem  Specifischen  jener  Yerstinnnung  wich- 
tige  Punkte  anzudcutcn  scheinen.  — Der  Leichenbefund, 
bestehend  nicht  nur  in  Pseudomembranen  oder  Spurcn  eini- 
ger  Verknocherung  an  den  Hirnhauten,  sondern  auch  wold 
in  seroser  Anhiiufung  innerhalb  des  Herzbeutcls,  ist,  wie 
von  selbst  einleuchtet,  hinsichthch  auf  das  YVesentliche  der 
Krankheit  aufserst  diirftig  und  unbedeutsam. 

Das  Prognostische  des  Yeilstanzes  gelit  aber  auch  im 
Allgcmeinen  dahin,  dafs  er  fur  sich  selbst  nur  in  sehr  selte- 
nen  Fallen  todtlich  werde;  was  denn  doch  auch  wohl  durch 
Yermittlung  schlagfliifsiger  Congestion  oder  derglcichen  ge- 
schehen  mufs.  Leichter  geht  er  in  schlimmere  Nachkrank- 
heiten,  wie  z. B.  Epilepsie,  Geistesstorungen,  iiber,  und  am 
ofterslen  endigt  dieses,  meistens  hartnackige,  auch  zu  Piiick- 
fallen  geneigte  Uebel  bei  langerer  Dauer  mit  Abzehrung. 

Die  Cur  des  Yeitstanzes,  welche  oft  bei  eigensin- 
nigen  und  sehr  empfindlichen  Kranken,  so  wie  wegen  Unge- 
schicks  und  zu  grofser  Aengstlichkeit  der  Angehorigen  u.  s.  w., 
mit  vielen  Schwierigkeiten  zu  kampfen  hat,  lafst  sich  in  fol- 
gende  Hauptregeln  zusammenfasscn: 

1)  Man  nehme  gehbrige  Riicksicht  auf  den  allgemeineren 
Zustand  des  Organismus,  und  insbesondere  auf  den  des  Blut- 
gefafssystems.  Bei  Plethora  und  inflammatorischer  Stimmung 
gewahrten  ortliche,  und  nolhigenfalls  selbst  allgemcinere  Blut- 
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entziehungen,  natnentlich  Aderlafse  am  Fufsc,  manchmal  den 
ausgezcichnctstcn  Nutzen. 

2)  Sind  bestimmtere  (entferntc)  Ursachen  zu  ermitteln, 
so  wirke  man  zunachst  diesen  entgegen.  — Verletzungen 
erfordern  aufser  einer  angemessenen  ortlichen  Behandlung 
moistens  auch  ein  antiphlogistisches  Verfahren. — BeiWurm- 
rciz  zeichneten  sich  Calomel  und  Ricinusol  durch  ihre  gute 
Wirkung  aus.  — In  Fallen  metastatischer  Reizung  oder  rlieu- 
matischer  Affection  werden  gelinde  diaphoretische  Aufgiisse, 
und  die  milderen  Praparate  von  Ammonium  (z.  B.  Licp  c.  c. 
succ.)  meistens  am  besten  vertragen,  seltner  Spiefsglanzmittel 
u.  dgl.  Von  lauen  Badern  (mitSeife,  arom.Krautern)  haben 
einige  Aerzte  gute,  andere  scldimme  Wirkungen  gesehen; 
und  sicherer  verfahrt  man  mit  Anwendung  von  Zugmitteln 
(besonders  Blasenpflasterstreifcn  neben  dem  Riickgrate  an- 
gebracht)  und  Fontanellen.  Audi  in  dem  Falle,  wo  gewis- 
sermafsen  durch  Metasthematismus  an  die  Stelle  der  Veitstanz- 
bewegungen  ein  died  err  eifsen  tritt,  finden  die  Hautieize 
vorziigliche  Anwendung.  — Sehr  hartnackig  ist  der  (seltne) 
Veitstanz  bei  Schwangern,  und  die  etwa  erfolgende  Fehlge- 
burt  dann  ein  trauriges  Heilmittel. 

3)  Lassen  sich  speciellere  Ursachen  nicht  auffinden,  oder 
dauert  das  Leiden  auch  nacli  ihrer  Beseitigung  noch  fort,  so 

' fmdet  die  nervenumstimmende  Methode  (als  ein  ge- 
wissermafsen  mehr  directes  Heilverfahren ; man  vergl.  oben 
nachste  Urs.)  ihren  Platz.  — Abcr  die  hierauf  beziighchcn 
Mittel  sind  sehr  zahlreich,  und  welchen  man  den  Vorzug 
geben  wolle,  wird  sehr  von  den  individuellen  Erfahrungen 
im  Kreise  der  Praxis  abhangen.  Was  mis  betrifft,  so  haben 
wir  die  besten  Wirkungcn  von  den  Praparaten  des  Zinks 
(FI or.  Zinci),  und  des  Kupfers  gesehen.  Namentlich  bc- 
siegte  das  Cuprum  sulphurico-ammoniatum  (bei  Individual 
zwischen  10  und  14  Jahren  anfangs  etwa  zu  | bis  \ Gran, 
und  dann  in  allmaldig  steigender  Gabe  bis  zu  1 oder  2 Gr., 
ein  paar  oder  ctliche  Male  in  24  Stunden),  auch  sehr  liart- 
nacki^e  Falle,  nacli  vergeblicher  Anwendung  manchcr  an- 
dcrer°  antispasmodischer  Mittel.  Sonach  durften  wir  Plenk 
und  J.  Frank  nicht  geradezu  beistimmen,  wenn  sic  die  Herba 
Chcnopod.  ambrosioid.  (im  Aufgussc,  oder  auch  im  Pulver 
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gegcbcn)  fur  das  wirksamste  aller  Mittcl  gegen  den  Veits- 
tanz  erkliiren.  — 

Solllen  in  gewissen  Fallen  starkere  mineralische  Sub- 
slanzen  erforderlicli  scheinen,  so  konnte  man  das  salpeter- 
saure  Silbcr  behutsam  anwenden,  schwerlich  aber  sick  be- 
wogen  linden,  zum  Arscnik  zu  greifen,  der  oknekin  bei 
dieser  Krankheit  sich  nicht  sonderlich  bewahrt  hat.  — Es 
ist  indefs  bei  hokeren  Graden  der  Schwache  mit  vermehrter 
Sensibilitat  iiberhaupt  rathsam,  die  metalliscken  Mittcl  mit 
Ausnakme  ctwa  des  blausauren  Zinks,  zunachst  wenigstens 
zu  vermeiden,  und  dann  lieber  die  Valeriana,  das  Casto- 
reum,  und  vorzfiglich  den  Moschus  in  mafsigen  Gaben,  an- 
zuvvenden.  — Gerade  flir  entgegengesetzte  Falle  passen  die, 
auck  von  Einigen  empfohlencn,  Tincturen  von  Senf,  Col- 
ckicum,  das  Dippelsche  Oel,  und  die  aufserlicke  Anwcndung 
des  Camphers  in  Badern,  der  reizenden  Pilaster,  langs  dem 
Riickgrate  gelcgt,  so  wie  der  Elektricitat,  oder  der  Einrci- 
bung  von  Brechwemsteinsalbe  auf  Kopf  und  Riicken  (nach 
Rob.  Hunter).  — Wer  iibrigens  den  Begriff  des  Umstim- 
mens,  in  tkerapeutischem  Sinne,  gekorig  gefal'st  hat,  der  wird 
einseken,  dafs  nock  vielerlei  andcre  Arzneimittel,  aufser  den 
genannten,  untcr  Umstanden  zum  Ziele  fiihren  konnen. 

4)  Tonische  Mittcl,  wie  z.  B.  bittere,  oder  kaltbereiteter 
Cliinaufgufs,  und  die  Eisentincturcn , so  wie  auch  tonische 
Bader,  eignen  sick  nicht  fur  den  Gebrauch  wakrend  der 
Krankheit  selbst;  dcsto  besscr  aber  in  manchcn  Fallen  zur 
Nach  cur. 

5)  Von  psycMschen  Mitteln  ist  wold  das  sanfteste 
und  angenehmste  die,  auch  noch  neuerdings  wieder  empfoh- 
lene  Musik.  — Starke  Affecte  konnen  die  den  Veitstanz- 
aufserungen  zum  Grunde  liegende  Verstimmung,  wieder  her- 
vorbringen,  so  auck  wieder  aufhcben;  aber  gerade  dies 
Vcrfahren  erfordert  am  mcisten  die  sorgfaltige  Erwagung 
von  Seiten  eines  umsichtigen  Arztes.  — Von  grofscr  Wich- 
tigkeit  ist  es,  auch  nach  unsern  Erfahrungen,  dafs  man  den 
Willen  der  Patienten  dakin  determinire,  den  abnonnen  Bc- 
wegungen,  iiber  die  er  ja  allerdings  einige  Macht  hat,  (S 
weiter  oben)  sick  zu  widersetzen,  was  wenigstens  in  den 
nicht  zu  extremcn  Fallen  seine  Anwcndung  findet. 
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6)  Ueherhaupt  ist  bei  der  Rcgulirung  des  ganzen 
Verhaltens  der  Kranken  zunaclist  das,  was  man  kurz 
als  psychische  Diat  bezeichnen  kann,  nie  zu  iibcrsehen. 
Zu  vieles  Sieligehcnlassen  yon  Seiten  der  Kranken,  zu 
weichliches  Nachgeben  von  Seiten  Anderer,  so  wie  unvor- 
sichtiges  Begiinstigen  der  nicht  seiten  vorkommenden  scur- 
rilischen  Slimmungen,  wodurch  die  lacherlichen  Gesticulatio- 
nen  immer  mehr  gleichsam  herausgefordert  werden,  konnen 
sebr  das  Uebel  vermehren  und  unterhalten.  — Ueberhaupt 
vergesse  man  nicht,  dafs  der  Veitstanz  am  haufigsten  in  Le- 
bcnsepochen  fallt,  wo  er  als  Entwicklungskrankheit  zu 
betrachten  ist,  die  also  (wie  besonders  Osiander  d.  Alt.,  in 
seinem  trefflichen  Werke  iiber  solche  Krankheitcn  beim  weib- 
lichen  Geschlechte,  erortert  hat)  mit  eben  so  grofser  Vorsicht, 
als  die  gesammten  inneren  und  aufseren  Verhaltnisse  beadi- 
tender  Umsicht,  zu  behandeln  sind.  — 

Was  die  Diat  im  physischen  Sinne  belrifft,  so  mufs  sie, 
je  nach  dem  Charakter  des  ganzen  Zustandes  (m.  s.  oben) 
bald  mehr  bald  weniger  frugal,  niemals  aber  scliwer  oder 
zureizend  sein.  Auch  ist  es  bei  anhaltendefem  Veitstanze  zu- 
weilen  noting,  den  Kranken  die  Nahrungsmittel  zu  bestimm- 
ten  Zeiten,  in  kleineren  Portionen,  eigends  beizubringen. 

Man  schiitze  sie  iibrigens,  durch  niedriges  Lager  imd 
andere  Vorsichtsmafsregeln  vor  moglichen  Unfallen,  lasse  sie 
eine  leichte,  nirgends  driickende  Bekleidung  tragen,  und  halte 
sie  bestandig  unter  gehoriger  Aufsicht. 

Synon.  Lat.  Saltatio  Sancti  Fiti;  Saltus  Fiti.  Griecli.  ^AoqorvqPy. 
Franz,  la  Danse  de  Saint -Guy;  la  Choree.  Engl.  St.  Fitus's  dance. 

H istorische  Bemerkung.  Der  Name  Chorea  (von 
yoQda,  Tanz)  ist  wie  die  ihm  analogen  Choreomania;  Or- 
chestromania , freilich  aus  dem  Griechischen  entlchnt,  aber 
dennoch  neueren  Ursprungs,  wie  sich  schon  aus  dem  Zusatze: 
Sancti  Viti  ersehen  lafst.  Sanct-Veits-Tanz  wurde  nam- 
lich  nachher  die  ganze  Krankheit  genannt,  weil  wie  Horst 
(Ep.  med.  Sect.  VII  pag.  119)  berichtet,  bei  einem  hier  ein- 
schlagcnden  Uebel  die  Kranken  durch  Tanzen  in  einer  Ca- 
pelle  jenes  Heiligen  bei  Ulm  ilire  Genesung,  oder  wenig- 
stens  auf  geraumc  Zeit  Erleichterung,  zu  crhalten  glaubten.  — 
Bei  den  alten  Acrztcn  sind  die  Spuren  jener  Krankheit  ziem- 
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Uch  undcutlich;  doch  wird  Scelotyrbe  (von  ay.ilog,  crus,  n. 
xvofh},  Uirbatio),  unter  welchcm  Namen  Galen  ein  Leiden 
mit  cinscitigcr  Schwachc  und  unsicherm  Gange  beschreibt, 
als  eine  dahin  gchorende  Modification  mit  Grand  betrach- 
tct.  — Eine  ganz  andere,  durch  vicl  heftigere  und  allgemei- 
nere  Krampfbewegungen  sich  auszeichnende,  ist  die,  welche 
unter  dem  Namen  Hieranosos  s.  morbus  sacer  als  eine  Art 
der  Gattung : Convulsio,  von  Sauvages  aufgefiihrt  wird,  und 
so  genannt  wurde,  weil  man  sie  einer  Bezauberung  zusclirieb. 
So  sollte  auch  die  unter  dem  Namen  Saltus  Valentini  vor- 
kommende  Tanzwuth,  welche  aber  mit  dem  Saltus  Viti  bei 
Fel.  Plater  im  Uebrigen  ganz  ubereinkommt,  durch  Bcschwo- 
rung  von  Seiten  cines  Priesters  entstanden  sein;  und  Sau- 
vages hndet  sich  bewogen,  besagte  Zufiillc  der  (iiberhaupt 
so  fabclhaften)  Gattung:  Tarantismus,  (Tarantcltanz)  un- 
terzuordnen.  — Swediaur  begreift  Chorea  nebst  dem  sogc- 
nannten  Beriberi  als  Artcn  unter  der  Gattung:  Ballismus 

(soviel  als  Jactatio).  — Uebrigens  rnufs  man  sich  hiiten, 
nicht  alle  ungewohnlichcrcu  krankhaften  Bewegungen  alsbald 
dem  Ycitstanzc  zuzuschrcibcn;  wclcher  auch  wirklich  mit  an- 
dern  Convulsioncn,  Kricbelkrankhcit  u.  s.  w.,  manchmal  ver- 
wechselt  worden  ist. 
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R — Is. 


CHORIOIDEA,  die  Ader-  odcr  Gefafshaul  des  Augcs. 
S.  Augapfel. 

CHORIODEI  PLEXUS,  die  Adcrgeflechte  odcr  Ader- 
netze  des  Gehirns,  von  denen  zwei,  die  scitlichcn  ( Plexus 
chorioulei  latar ales')  in  den  Scitenhohlcn  des  grofsen  Gehirns 
liegen,  ein  driltcs,  unpaarcs  ( Plexus  medius,  tertius,  impar ) die 
drittc  Himhohle  deckt  und  cndlich  zwei  klcincre,  die  Adcr- 
nclzc  des  kleinen  Gphirns  ( Plexus  chorioidei  cerebelli),  no- 
ben  dem  verlangcrten  Marke,  untcr  dein  Flock cn  des  klei- 
nen  Gehirns  liegen,  und  von  bier  sich  in  die  viertc  Himhohle 
erstrecken.  S.  Gehirn.  S — m. 

CHORIOIDEITIS.  S.  Aderhautenlziindung. 

CHORION.  S.  Ey. 

CHRIST  OPHKRAUT  oder  CHRISTOPHORIANA.  S. 


Actaea. 

CHROMATOMETABLEPSIA. 
CHROMATO  PSEUD  OPSIE. 


S.  Achromatopsia. 


CHRONICUS  (\on  xqovos  die  Zcit).  Eine  Krankheif, 
die  lange  Zeit  dauert,  langwicrige  Kvankhcit.  Es  wild  deni 
Acutus  entgegengesetzt,  und,  da  der  Zcitraum  dcr  acuten 
Krankheit  hochstens  4 Wochen  betriigt,  so  nennt  man  die 
Kranklieit,  wenn  sie  longer  dauert,  chronisch.  Doch  wird 
auch  der  Name  in  Beziehung  auf  die  innere  Natur  der  Krank- 
heit gebraucht,  und  insofern  nemit  man  jede  Krankheit  chro- 
nische,  welche  nicht  primar  und  wesenllich  mit  Fiebcrprozofs 
verbunden,  und  folglich  auch  nicht  an  die  bestimmte  Zeit- 
grenze  derselben  und  ihre  luitische  Entscheidung  gob unden 
ist.  S.  Acutus  morbus.  11  — d* 

CHRUPSIA.  S.  Achromatopsia. 

CHRYSANTHEMUM.  Eine  Pflanzengatlung  welche  zu 
Linnes  Syngenesia  Polygamia  superjlua  und  zu  der  nalurlichcn 
Ordnung  Composilac  und  zwar  derFamilie  Anthemideae  gc- 
hort.  Die  Blattchen  des  Hauptkelches  liegen  iiber  einander; 
der  Fruchlboden  ist  halbkugclformig  und  nackt;  die  weib- 
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lichen  Blum en  sind  zungenformig;  der  Fruchtknoten  hat  oben 
keinen  Kelchrand. 

1)  Chr.  Leucanthemum  Linn.  JFilld.  sp.  3.  p.  2142.  Eine 
perennirende  Pflanze,  welche  bei  uns  auf  trocknen  Wiesen 
haufig  wild  wiichst,  und  einen  bis  zwei  Fufs  hohen  wenig 
astigen  Stamm  treibt.  Die  untern  Blatter  sind  spatelformig,  die 
obern  Ianzettformig;  alle  gesagt  und  ziemlich  glatt.  An  je- 
dem  Aste  befindet  sich  eine  grofse  Blume,  mit  weifsen  Stra- 
lenblumen  und  gelben  Scheibenblumen.  Vormals  war  sie 
unter  dem  Namen  Beilis  major  officinell.  Das  Decoct  der 
Blumen  ehe  sie  aufbrechen,  soli  einen  scharfen,  pfeffer- 
artigen  Geschmack  haben.  Die  Pflanze  soli  uberhaupt 
Urin  treiben,  auch  bei  Geschwiircn  im  Munde  helfen.  Jctzt 
ist  sie  ganz  aufser  Gebrauch.  S.  Murray  App.  mcd.  ed.  2. 
1.  222.  L - k. 

CHRYSIS.  Eine  Insektcngattung  zur  Ordnung  der  Hy~ 
menoptera  Linn,  gehorig.  Alle  Arten  sind  schon  glanzende 
Insekten.  Sie  haben  einen  walzenformigcn  Korper;  faden- 
formige  gckniete  Fiihlhorner,  mit  13  Gliedern;  schmale  und 
spitze  Frefszangen;  fadenformige  Fiihlspitzen  auf  der  Kinn- 
lade  mit  5 ungleichen  Gliedern,  auf  der  Lippe  mit  drci 
Gliedern;  cine  unzertheilte  Lippe. 

1)  Chr.  ignita.  Linn.  Panzer  Fauna  German.  5.  t.  22. 
Goldflicge.  Eineklcine  Fliegeungefahrvier  Linien  lang,  die  im 
heifsen  Sonnenschein  auf  Mauern  und  Wanden  mit  grofser 
Schnelligkeit  umherfliegt.  Kopf  und  Yorderleib  sind  griin, 
der  Hinterleib  ist  schon  roth,  der  ganze  Korper  von  dem 
schonsten  Metallglanz.  Sie  hat  einen  besondern  starken  Gc- 
ruch.  Man  hat  in  Frankreich  cine  Tinctur  davon  in  Lah- 
mungen  und  Nervenkrankheiten  uberhaupt  cmpfohlen  nach 
Firey.  L — t- 

CHRYSOMELA.  Eine  Insektcngattung  zu  der  Ordnung 
Caleoptera  gehorig.  Der  Korper  ist  mehr  oder  weniger  oval, 
der  Kopf  trilt  hervor  und  hangt  niedcr;  die  Fiihlhorner  sind 
kurz,  mit  fast  kugcl-  oder  kreiselformigen  Endgliedern;  die 
Fufsblalter  haben  vier  Glicdcr.  Man  hat  zwei  Arten  we- 
gen  ihres  starken  Gcrnchs  wie  den  Curculio  anliodontalgicus 
zu  rl  inklnren  gegen  das  Zahnwch  vorgeschlagen  und  ange- 
wandt.  Die  Chrysomcla  Populi  ist  4— 5 Linien  lang;  Kopf, 
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Vordcrleib  und  Hintcrlcib  von  blauer  Farbe,  rollie  Fliigel- 
deckcn  rail  cinem  sclrwarzen  Punkt  am  inncrn  Rande.  Sic 
lebt  haufig  auf  Pappcln  undWeiden.  Die  andcrc  Chr.  san- 
guinolenla  findet  sich  auf  dcr  Erde  an  den  Wcgen  und  in 
den  Fcldcrn,  ist  etwas  klein,  ganz  sebwarz,  mit  punktirlen 
und  rotli  gesaumten  Fliigcldecken.  Dcr  Gerucli  ist  nicht  so 
stark  als  von  der  vorigen.  L — k. 

Wirkung.  Zum  mcdizinischen  Gebrauch  ist  neuerdings 
die  Coccionell  septem  punctata  vorzugsweise  empfohien  wor- 
den.  Sic  besitzt  eine,  den  Kanthariden  ahnliche,  nur  llucli- 
tigere  und  weniger  reizende  Scharfe,  und  wirkt  inuerlich  und 
aufserlich  angewendet,  schmerzstillend,  beruhigend. 

Acufserlicb  empfabl  sic  zuerst  Hirsch  gegen  Zahnschmerz. 
Man  zerreibt  einen  oder  mehrerc  Ktifer  am  Zahnfleisch.  Es 
pflegt  dann  ein  Gefiihl  von  Kiilte,  vermehrte  Speichelabson- 
derung  und  gleichzeitig  Nachlal’s  des  Schmerzes  zu  erfolgen. 

Zum  innern  Gebrauch  riihmt  Sauter  eiue  Tinktur  (Tine I . 
Coccionellae  septem  punctatae).  Sechszig  bis  achlzig  Kiifer 
werden  in  eiiiem  Mcirser  zerrieben  mit  ciner  Unzc  recliii- 
cirtem  Weingeist  digerirt  und  colirt,  und  davon  z^anzig  bis 
6echszig  Tropfen  pro  dosi  gereicht.  Sauter  fand  sic  nicht 
nur  bci  Zahmveh  sehr  wirksam,  sondern  auch  bei  nervosem 
Kopf-  und  Gesichtsschmerz  (Sauter  in  H-uj eland's  Journ.  d. 
pr.Heilk.  Bd.XXIV.  St.  2.  S.9E—  Bd.  XXXI.  St.  5.  S.  104.). 

‘ O — n. 

CHRYSOSPLENIUM.  Eine  Pflanzengattung  zur  J)e- 
candria  Digynia  gehorig  und  dcr  naliirlichcn  Ordnung  Sa- 
xifrageae.  Der  Kelch  ist  unten  mit  dem  Fruchtknolen  ver- 
wachsen,  der  Saum  desselben  4 — 5 theilig  mit  gerundeten 
Lappen.  Die  Bluine  fehlt;  die  Kapsel  ist  zweiklappig,  end- 
lich  einfacherig  vielsamig. 

1)  Chr.  alter tiifolium  Linn,  de  Cand.  prodr.  4.  p.  4S. 
Dicse  Pflanze  wachst  in  schattigen,  feuchtcn  Wiildern  dcs 
miltlern  Europa,  auch  in  Deutschland  haufig  wild  und  bliiht 
im  ersten  Friihling.  Sie  wild  kaum  einen  Fufs  hoch,  hat 
viele  lang  gestielte,  wechselnde,  herzfdrmig  runde,  saftige, 
slumpfgekcrbte  Blatter;  die  Kerben  haben  wiedcrum  einen 
Kerb.  Die  Bliiten  stehen  an  den  Enden  des  Stammes  und 
der  Zweige;  die  Kelclie  nehinen  inwendig  cine  gclbc  Farbe 
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mi  und  gcben  dadurch  dor  Pflanze  cin  Anselm.  Die  Pflanze 
liat  keinen  Geruch  aber  einen  elwas  adslringirenden  Ge- 
schmack;  sic  wurde  als  ein  auflosendes  und  gelinde  stiir- 
kendes  Mittcl  vormals  haufig  gebraucht  in  Huston  und  Eng- 
briistigkeit,  in  den  sogenannten  Yerstopfungen  dcs  Unlerleibs 
und  in  den  Krankheiten  dor  Harnwege.  S.  Gleditsch  voll- 
standige  Gcsch.  d.  Pflanzen  1.  p.  335.  Man  braucht  boson- 
dors  den  ausgeprefsten  Saft.  Die  officinellen  IS  amen  sind 
Saxifraga  aurea,  Hepatica  aurca  und  Nasturtium  petraeuin. 
Jctzt  wild  sic  niclit  melir  gebraucht. 

2)  Chr.  oppositi  folium  Linn,  de  Cand.  L c.  Untcrscheidet 
sich  von  dor  vorigen  nur  durcb  einen  niedrigen  Stamm,  ge- 
genubersteheude  und  kleincre  Blatter.  Sic  wiichst  melir  an 
gebirgigten  Orton,  an  nassen  Felson,  Quellcn  u.  s.  w.  Man 
braucht  sie  wic  die  vorige.  L — k. 

CHYLIFERA  VASA  ( Haller i el.  physiol.  T.  VII.  lib.  25  ) 
Venae  lacteae  ( C.  Asellii,  de  lacteis  venis  etc.  Mediolani  1627. 

4.  c.  3.  p.  7),  Speisesaftgefiifse,  Milchsaftgefafse,  einsaugende 
Darmgefafse,  Ascllis  Milchvenen.  Sie  gehoren  zu  dom  Sys- 
tem dor  Lymphgefiifse  odor  der  Saugadern,  entspringen  mit 
einem  undeutlichen  Anfange  aus  den  Darmzotten,  nelimen 
den  Speiscsaft  ( Chylus ) auf,  fiihren  ihn  in  die  Gekrosdriisen 
und  von  dicscn  in  den  Milchbrustgang  (Ductus  ihoracicus). 

5.  Lymphatica  vasa.  S — m. 

CHYLIFICATIO.  Chylusbereitung  wild  in  dem  Com- 
plex der  Lcbcnserscheinungen  als  eine  besondere  Function 
untcrschieden.  Die  aus  einem  gegebenen  Material  dem  Chy- 
nuis,  untcr  Milwirkung  verschicdener  Hiilfsfunctioncn,  der 
Gallon-,  Bauchspeichel-,  Schleim-,  und  Darmsaflsccretion,  der 
peristaltischen  Bevvegung  des  Darms,  der  Warme,  dcs  Ner- 
vcneintlusscs  durch  einen  chemisch-organischen  Procefs  den 
Chylus  (vcrgl.  diesen  Artikel)  zum  Producte  hat,  der  dann 
ferncr  einer  hohern  Function,  der  Sanguification  als  Stoff 
weitcrer  orgauischer  Yerwandlung  dient. 

Die  Bestimmlhcit  dcr  Qualitat  des  Chylus  ist  Veranlas- 
sung  diese  Viclhcit  orgauischer  Thatigkeiten,  untcr  dem  all- 
gcineincn  Namcn  dcr  Chylification  zu  umfassen.  — Strong 
genommen  ist  cs  nur  cin  Tilcl  der  cin  Problem  enthalt,  dcs- 
sen  Inhalt  bei  dem  gegenwartigen  Stand  der  Physiologic 


630 


Chylificatio. 


noch  nicht  in  eincn  deutlichen  Begriff  aufgelofst  werden  kann. 
Man  kann  diese  Aufgabe  in  zwei  Theile  llicilcn.  Yorerst 
betrachtct  man  alle  erfahrbaren  Yorgiingc  bis  zur  vollkom- 
mencn  Erzeugung  des  Products;  sodann  versucht  man  das 
YVesen  der  hiebei  stattfindendcn  organisch-cliemischen  Me- 
tamorphose zu  erforschen. 

Indein  durch  die  peris taltischen  Bewegungen  des  Pfiirt- 
nertheils  des  Magens  in  kurzen  Perioden  kleine  Portionen 
des  Chymus  in  den  Zwolffingerdarm  ubergelrieben  werden, 
mischt  sich  diesem  sogleich  die  durch  dessen  R.eiz  in  gro- 
fserer  Quantitat  abgesonderte  Galle  und  pancrealischer  Saft 
bei,  ferner  das  mit  grofser  YVahrscheinlidhkeit  anzunebmende 
eigene  Secretum  der  Darmwande,  und  der  Schleim  der  Peyer- 
schen  und  Brunnerschen  Driisen.  Dadurch  erhalt  der  Chy- 
mus  des  Magens  einen  abgeiinderten  Charakter,  er  verliert 
den  sauerlichen  Geruch  und  Geschmack,  wild  ctwas  bitter 
und  gelblich  von  der  beigemischten  Galle,  etwas  fliissiger 
und  von  einem  faden  Geruch.  Diese  Eigenschaften  belhilt 
er  durch  einen  grofsen  rPheil  des  Diinndarms  bis  er  zu  Ende, 
wo  durch  einen  eigenen  Faulungsprocefs  die  Kothbereitung 
allmahlig  beginnt,  dicker,  gelber  und  iibelriechend  wird.  — 
Die  im  Magen  unaufgelofsten  Speiseiiberreste  bleiben  nach 
Magendie , grofstentheils  auch  bier  durch  den  ganzen  Verlauf 
des  Diinndarms  unveranderl;  jedoch  ist  nicht  zu  laugnen 
dafs  auch  im  Diinndarm  cine  fortwahrende  Umwandlung  an- 
derer  weniger  unauflofslicher  Stoffe  (des Kiise-  undEiweifs- 
stoffs)  stattfindet,  indefs  nicht  assimilirbare  Substanzen  in 
fliissiger  Gestalt,  mittelst  der  Absolution  im  Darmkanal,  sich 
der  ganzen  Saftemasse  sehr  leicht  mittheilen  ( Haller  Elem. 
phys.  YU.  P.  I.  53). 

Es  ist  jedoch  kaum  mOglich  in  dem  so  heterogen  gc- 
mischten  Darmbrei  den  Chylus  selbst  aufzufinden.  Zwar 
niramt  man  allgemein  an,  dafs  nach  Zumischung  der  Galle 
zum  Speisebrei,  der  Chylus  sich  als  ein  weifser  Schleim 
an  den  YVandcn  ansetzt,  und  von  da  unmittclbar  von  den 
Darmzottchen  eingesogen,  und  in  die  Wurzeln  dcr  Chylus- 
gcfafse  iibergefiilu  t wird.  Magendie  will  ilm  besonders  deut- 
lich  nach  dem  Genufs  fetter  Substanzen  bemerkt  habcn  und 
ncnnt  ihn  den  rohen  Chylus  ( Chyle  brute);  auch  liifst  sich 
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niclit  liiugncn,  dafs  sich  iui  Anfange  ties  Dilnndarras  an  (les- 
son Wanden  weilsliche  Schleindlocken  schr  hauiig  voriin- 
den;  dock  ist  das  aid’s  ere  Ansehen  noch  lange  niclit  liinrei- 
clicnd,  diesen  Stuff  fur  identisch  luit  dem  Chylus  zu  lialten, 
und  es  sind  iiber  diesen  Gegcnstand  noch  entscheidenda 
Untersuchungen  zu  erwarten. 

Der  Anfang  der  cliylosen  Yerdauung  ist  ini  Zwolffingcr- 
darin.  Dieser  ist  zur  ersten  und  innigsten  Wechselwirkung 
zwischen  dem  .Speisebrei  und  den  Verdauungskraften  be- 
stinnnt.  lrr  bat  in  dieser  Hinsicht  cine  Analogic  mit  dem 
Magen  (vgl.  Waltlier's  Physiol.  576).  Tlieils  seme  Kiirze, 
Kriimmung,  Mangel  an  Gekrose,  geringe  Mengc  von  Chy- 
lusgcfafson,  tlieils  die  grofsere  Anzahl  von  Blutgefafsen  die 
zu  einer  hiiufigeren  Absonderung  von  Schleim  und  Darm- 
saft  bestimmt  sind,  tlieils  -mehrere  Ausbilduug  der  Muskel- 
fasern  und  zaldreickcre  Nervengeflechte  die  selbst  noch  mit 
dem  Vagus  in  unmiltelbarer  Verbindung  stehen,  cndlich  die 
Eiiimundung  der  grofsten  Driisen  des  Korpers  wclclie  die  wirk- 
sanisten  Siiftc  liefern,  alles  dieses  giebt  dem  Zwolffmgerdarm 
cincn  melir  positiven  Charakter,  wic  cr  dem  Begriffe  der 
Verdauung  entspricht,  und  unterscheidet  ihn  von  der  mehr 
passiven,  melir  der  lVcceptivilat  dienenden  Beschaffenheit  des 
iibrigen  Gunndarms,  der  eben  darum  durch  seine  Liinge, 
seine  vielen  Fallen,  die  grofse  Menge  seiner  Lymphgefafse, 
die  verminderte  Sccrctionslhatigkeit  seiner  Schlcimhaut,  die- 
sem  Charakter  vollkommcn  entspricht,  bis  er  in  scinem  End- 
thcile  dem  Dickdarm  als  dem  mehr  iiidifferenten  Sammler 
der  Auswurfsstoffc  zugebildet  wird. 

Yiclleicht  lindet  im  Zwolffmgerdarm  selbst  einc  tempo- 
rare  Abschliel'sung  seines  Inhalts,  wic  im  Magen,  slatt,  wo 
er  dann  in  dem  Bauinc  liinter  dem  Grimmdarmgekrose  sich 
ausbreitet,  durch  vielfiiltige  Bewcgung  seiner  Wiindc  und 
durch  nervose  Einwirkung  die  enlhaltcnen  Substanzen  inni- 
gcr  misclit,  und  die  cigentlich  chylosc  Verw  andlung  zu  Standc 
bringt;  wenigstons  steht  einer  Abschlicfsung  dcr  Miindung 
des  Leerdarms  gegen  das  Duodenum  nichts  im  Wcgc. 

Im  iibrigen  Dijnndarm  gehl  nun  vorziiglich  die  Absorp- 
tion des  Chylus  aus  dem  ilnn  zugcbildcten  Antheil  des  Darm- 
breis  vor  sich.  Das  Organ  dieser  Einsaugung  ist  die  innerste 
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Sclrichte  dcr  Sclilcimhaut  mit  ihren  ZOltchen  und  klappenar- 
tigcn  Falten,  wodurcli  tlicils  die  Oberflache  der  Beriihrung 
betraehtlich  verraehrt,  tlicils  der  Ernahrungsflussigkeit  ein 
pcrmeables  Parenchjra  geboten  wird,  worm  die  Sauggefiitse 
iliren  Anfang  nehmen,  und  sich  zunjichst  in  die  Netze  fort- 
selzen,  welche  gleich  unter  der  serosen  Haut  sich  in  dem 
Umfange  desDarms  verbreiten,  von  wo  sie  in  mehrere  Ord- 
niuigen  der  Gekrosdrusen  in  innner  verminderter  Anzahl  iiber- 
gehn,  und  sich  verbunden  mit  den  Geflechtcn  der  Lymph- 
gcfafse  aus  den  untern  Theilen  dcs  Korpers  in  den  Brustgang 
einmiinden.  In  diesen  Gefafshohlen  ist  cs  eigentlicli,  wo  der 
Chylus  einzig  in  seiner  Reinheit  und  enlschiedenen  Eigen- 
thumlichkeit  angetroffcn  wird.  Man  kann  auch  annehmen, 
dafs  er  hier  erst  den  eigcntlichen  Anfang  und  den  Fort- 
schritt  seiner  organischen  Ausbildung  erlangt.  Der  erstc  Mo- 
ment dieser  Chylusbildung  hattc  in  dem  Parenchym  der 
Schleimhaul  seinen  Sitz,  in  welcher  dcr  Nalirungssaft  sie 
durchdringend  und  mit  ihr  organisch  verschmelzend,  dieje- 
nige  assimilirende  Einwirkung  erlitte,  die  ihn  geeignet  machte 
in  den  Wurzeln  der  einsaugenden  Gefafse  des  Darms  als 
eigentlicher  Chylus  zu  erscheinen.  — Die  Schleimmembran 
hatte  hier  zu  den  Chylusgefafsen  ein  ahnhches  Yerhalten  wic 
im  bebriiteten  Ei  der  Dotterhof  zu  dem  Gefafshof,  und  die 
Assimilation  erfolgte  nur  vermoge  eines  selir  regen  Repro- 
ductiousprocesses  in  derselben. 

Der  zweite  Moment  der  Chylusbildung  scheint  in  den 
Gekrosdrusen  stattzulinden,  wo  eine  neue  Einwirkung  des 
Nerven-  und  Blutsystems  durch  Vcrlhcilung  der  Safte,  in 
dem  driisigcn  Gefafsgewebc  bcgiinstigt,  cinen  lioheren  Grad 
der  Assimilation  zu  Standc  bringt.  Endlich  soli  nach  der 
Darslellung  Tieilemanns  mid  Gmelins  eine  in  den  oberllach- 
lichen  Lymphgcfafsen  dcr  Milz  abgesonderfc  sich  mit  dem 
Chylus  mischendc  gerinnbarc  Fliissigkcit,  diesen  zur  cndli- 
clien  Assimilation  mit  dem  Blutc  besonders  geeignet  maclien. 
Ueberdicfs  vermischt  er  sich  im  Brustgangc  mit  der  Lym- 
phe  aus  dem  grofsten  Theil  dcs  Korpers,  und  crleidcl  da- 
durch  gleichfalls  eine  eigcne  Yeranderung,  indeni  er  als  neuer 
Sloff  mit  cinein  dcr  hohere  Organisalionsstufeu  sclion  durcli- 
wandelt  hat,  sich  verbindet. 
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Man  kann  (lie  ganze  Chylification  auch  untci  clem  all- 
gemcinen  Begriff  des  lymphatischen  Kreislaufs  umfassen,  w o- 
von  sie  bios  einen  untergeordneten Theil  ausmachen  wiiidc. 
Ein  lymphatischer  Kreislauf  iindet  am  deutliebsten  in  den 
serosen  Sacken  stalt,  wo  die  an  der  Obcrflache  dcr  scibsen 
Membran  abgesonderte  Fliissigkeit  sogleich  wieder  von  den 
einsaugenden  Gefiilsen  aufgenommen  und  in  den  allgcmcincu 
Kreislauf  der  Stifle  wieder  zuriickgefuhrt  wil’d.  Ein  ahnli- 
clics  Verhaitnifs  zeigt  sich  im  Zcllgewebe  im  Felt,  in  nicht 
absondernden  Driisen  und  in  dem  Parenchym  last  allei  Oi- 
gane  des  Korpers.  Den  serosen  Siicken  analog  koniicn  wir 
nun  auch  die  Holden  der  Scldeimmembranen  betiachten,  in 
wiefern  sie  ohne  iiufseren  Inhalt  blofs  auf  die  eigenen  ic- 
ducirt  sind,  wie  dies  zum  Bcispiel  bei  einem  grolsen  Thcile 
des  Darmkanals  im  Zustande  langerer  Enthaltung  von  Spci- 
sen  und  Getranken  der  Fall  ist.  Hier  wird  gleicldalls  nur 
das  eigenc  Secretum  wieder  absorb irt,  und  statt  Chylus  be- 
wegt  sich  nur  Lymphe  in  den  einsaugenden  Gefafsen,  und 
es  zeigt  sich  hier  dasselbe  Verhaltnii’s  wie  in  dem  Kreislauf 
seroser  Siicke.  Wenu  nun  in  diesen  Kreislauf  iiufserc  Stolfc, 
wie  dies  im  Darmkanale  geschieht,  mit  hineingerissen  wer- 
den,  so  wird  damit  in  der  Form  des  Processes  nichts  we- 
sentlich  geandert,  und  es  ist  nicht  zu  verwundern,  wenn  in 
andern  Fallen  serose  Membrane  auf  kiinstliche  Weise  durch 
Einflofsuug  nahrender  Substanzen  in  ihrer  Hohlc  cine  dcr 
des  Darmkanals  analoge  Function  ausiiben. 

I)och  alle  diese  Moglichkeiten  und  Ansichtcn  dicnen 
zwar  die  vielfaltigen  Bedingungen  der  Chylification  vorslel- 
lig  zu  machen,  jedoch  nicht  ihr  inneres  Wesen  zu  begrei- 
fen,  welches  mit  den  Geheimnissen  des  Zeugungsprocesses 
in  gleiche  Categorie  fiillt,  und  wold  wie  jene  zu  den  Schran- 
ken  unseres  irdischen  Wisscns  geziihlt  werden  kann. 

Eben  so  schwierig  ist  die  Frage,  ob  eigenthiimliche  Bc- 
wegungen  und  Empfmdungen  die  chylbse  Einsaugung  be- 
glcitcn.  Man  sclireibt  den  Darmzottchen  ein  ercclilcs  Gewcbe 
zu,  vermogc  dessen  sie  sich  bei  erhohtem  Beize  und  ver- 
mehrtem  Andrangides  Blutes  aufrickten  sollcn,  uni  thiilig  die 
chyldsen  Stoffe  aufzunehmen. 

Die  unzahligen  Poren,  die  schon  bei  gcringcr  Vergrb- 
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fserung  allenthalben  in  der  Schlcimmcmbran  zwischcn  den 
Darinzottchen  sichtbar  sind,  und  die  besonders  Ruysch  (£p.  XI 
Opp.  o.  Amstel.  1737)  spater  Lieberkiihn  beschrieben  liatte 
erklarte  sammt  denen  mit  jenen  identischen  des  Galnacius 
(Comm.  Bonon.  T.  I.  p.366)  Haller  grofstentheils  fur  einen 
Secretionsapparat  des  Schleims;  sie  komiten  jedoch  eben  so 
sebr  Einsaugungsorgane  sein,  die  dem  Emahrungssaft  eine 
vergrbfserte  Hohlllache  darbieten  wiirden.  Es  konnte  sogar 
die  gesammte  Schleimmembran  in  gleichem  Mai'se  fur  Ex- 
cretion und  Absorption  bestimmt  sein,  wie  dies  von  der  au- 
fsern  Haut  und  von  der  innern  Lungenmembran,  und  den 
serosen  Hauten  anzunehmen  ist.  Oder  tindet  eLwa  in  diesen 
Criptis  ein  eigener  Yerdauungsact  statt,  der  den  naehsfen 
Uebergang  zu  der  eigentlichen  Chylusbereitung  in  den  Chy- 
Iusgefafsen  selbst  bilden  wiirde?  Auch  die  Lie  ber  killin' schcix 
Ampullae  hatten  wohl  eine  gleiche  Bedeutung,  nur  ist  ihr 
I)  as  ein  neuerlichst  wieder  problematisch  geworden,  und  for- 
dert  eine  erneuerte  und  erweiterte  UntersucLung. 

Wenn  man  einrnal  versuclit  hat  sich  in  diese  micro-or- 
ganischen  Processe  recht  lebhaft  hineinzudenken , so  ist  es 
kein  Wunder,  wenn  bei  der  Frage  iiber  die  bei  der  Chy- 
luseinsaugung  mogbeh  stattfindenden  Empfindungsfunctionen, 
aufgeweckte  Kopfe,  wde  Bordeu  und  E.  Darwin  durch  die 
sich  von  selbst  darbietende  Analogic  mit  dem  G-eschmacksinn 
veranlafst  wurden,  hier  einen  mannigfachen  Schmeckungs- 
und  Yerkostungsprocefs  zahlreichcr  Saugwarzchen  undSaug- 
miindungen  auszumalen. 

No ch  schwieriger  ist  es,  den  eigentlich  chcmischen  Pro- 
cefs  in  dcr  Chylification  zu  ergriinden.  Es  ware  eine  allzu 
rohe  Ansicht  der  Sache  den  Chylus  durch  ein  chemischcs 
Zusammenwirken  des  Chymus,  der  Galle  und  dcs  pankrea- 
tischen  Safe  sich  unmittelbar  an  die  Darmwiinde  nieder- 
schlagen  zu  lassen.  Innerhalb  der  Darmhohle  lindct  sich 
nirgends  cine  Spur  des  eigentlichen  Chylus;  auch  ware  die- 
ser  vermoge  seiner  Kiigelchen  gar  niclit  geeignet,  von  den 
Mcmbranen  cingesogcn  zu  werden. 

Leopold  Gmelin  (Handbuch  dcr  theor.  Chcmic  Bd.  II. 
p.  1517)  dessen  Arbeiten  in  dicscm  Felde  fiir  uns  bis  jefzt 
die  lelzle  Inslanz  abgebcn  mussen,  Iafst  den  pancrcatischen 
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Saft  (lurch  seine  stickstoffreichen  Materien,  den  Eiweifs-  und 
Kasestoff,  theils  (lurch  uninittelbare  Beimischung,  ihcils  durch 
Abtretung  von  Stickstoff,  einen  Theil  (lcr  Assimilation  in  den 
aufgclosten  Stoffen  des  Chymus  ubernehmen.  Die  Galle  wird 
theils  durch  die  freie  Siiure  des  Chymus  zersetzt,  indem 
Schleim  mit  Gallenharz,  Gallenfclt,  Talgsaure  und  Gallcn- 
braun  gefallt  wird,  theils  dient  ihr  kohlensaures  Alkali  zur 
fernern  Neutralisirung  derselben  Saure,  theils  wird  durch  ihr 
Gallensiifs  und  andere  in  ihr  enthaltene  thierische  Stoffe  die 
Azotisirung  der  Nahrungssubstanzen  fortgesetzt,  ferner  die 
oligen  Theile  derselben  in  feincr  Suspension  erhalten,  um 
desto  leichter  absoibirt  zu  werden,  endlich  durch  ihre  Bei- 
mischung der  Faulungsprocefs  im  Darmcanal  relardirt,  und 
durch  den  specifischen  Beiz  auf  seine  Wande  die  lebendige 
Thaligkeit  erregt  und  unterlialten. 

Doch,  so  wenig  die  Erzeugung  eines  neuen  Individuums 
)e  auf  chemischem  Wege  wild  erklart  werden  konnen,  eben 
so  wenig  ist  es  von  der  Verdauung  und  Assimilation  zu  er- 
warten.  Hochstens  wird  man  cine  Reihe  chemischer  Uebcr- 
gangsstufen  aufstcllen  konnen,  wie  dies  z.  B.  in  der  Pflanzen- 
chcmie  tlieilweise  sclion  gelungcn  ist;  das  analytische  oder 
synthetische  Wesen  des  Processes  gehort  aber  dem  Leben  an, 
und  entzieht  sich  der  unmittelbaren  sinnlichen  Anschauung. 

Was  die  analytische  Einwirkung  der  Galle  betrifft,  so 
ware  auch  die  Ansicht  derjenigen  niclit  zu  iibersehen,  welche 
ihr  eine  giflartige  Eigenschaft  zuschreiben,  wodurch  in  den 
fremden  organischen  Bestandtheilen  des  Speisebrcis  alle  noch 
iibrigen  Reste  specifischen  Lebens  vertilgt,  und  so  die  In- 
differenz  zu  neuer  lebendiger  Synthese  vollkommen  herge- 
slellt  wiirde. 

Da  die  Galle  eine  grofse  Menge  assimilirbarer  Stoffe 
cnthalt,  die  wahrscheinlich  in  den  Chylus  mit  aufgenommen 
werden,  so  konnte  man  die  Function  der  Leber,  welche 
wahrscheinlich  mittelst  dcr  Pfortader  einen  Theil  des  neuen 
Nahrungsstoffs  aufnimmt,  und  in  ihrern  Parenchym  verwan- 
delt,  um  es  mit  dem  Chylus  zu  vereinigen,  als  einen  dem  der 
Lymphdruscn  analogen  Act  chyloser  Aneignung  bctrachten. 

Endlich  mischt  sich  in  dcr  Hohlc  dcs  Diinmlarms  der 
enterischc  Salt  in  grolser  Menge  dem  Chymus  bei,  dcssen 
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Wirkung  jedocli  bci  der  Chylification  um  so  problcmalischer 
ist,  je  weniger  es  bisher  gclingcu  konnte  ibn  in  seiner  Rein- 
beit  zu  untersuclien;  gcwohnlich  bait  man  sie  fur  analog  mit 
der  des  Magensafles;  es  ist  jedoch  sebwer  im  Diinndarmin- 
balt  dasjenige  zu  bestiramen,  was  ausscldiefslich  dem  Darin- 
safte  angeboren  mag.  Aucb  der  Darmscldeim  scbcint  nicht 
bios  eine  mccbaniscbe  Function  zur  Beschutzung  dcrDarm- 
wande  zu  baben;  nocb  ist  er  als  ein  blofser  Auswurfsstoff 
zu  betrachtcn;  es  lafst  sich  vielmebr  annehmen,  dafs  er  ver- 
moge  seines  Stickstoffgehalts  wesentbeb  zur  Assimilation  bei- 
tragen  miisse.  Es  scheint  iiberbaupt  ein  Krcislauf  der  As- 
similation im  Organismus  staltzufinden,  vermoge  wclcbem  ein 
Tbeil  des  organischen  Stoffs  im  Blute  holier  organisirt  wird, 
indefs  ein  anderer  zu  niedrigerer  Stufe  als  Scbleim,  Felt, 
Eiweifs,  Milch  berabgesetzt  wird,  um  die  Reihe  der  Assimi- 
lationsstufen  von  neuem  zu  beginnen. 

Nur  in  einem  solchen  Kreislauf  bat  der  Assimilations- 
procefs  cinenBestand  in  der  Zeit,  mid  kann  auch  bei  Mangel 
aufscrer  Nabrung  lange  unterballcn  werdeu.  Eine  solclie 
Scbeidung  in  Nabrung-  und  Zeugungstoff,  kommt  uns  aucb 
im  Generationsleben  entgegen. 
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P — e. 

CHYLUS,  Milchsaft,  Speisesaft,  ist  eine  eigenc  Modifi- 
cation dcr  Lymphe  des  Lymphgefafssystems,  in  demjenigen 
Anlheil  dessclbcn  enthalten,  welcher  besonders  aus  dem  Diinn- 
dann  zu  den  Anfangen  des  Ductus  thoracicus  sich  fortsetzt. 
Im  niichternen  Zustande  dcs  Korpers  unterscheidet  er  sich 
kaurn  von  der  iibrigen  Lymphe.  Erst  walirend  der  Ver- 
dauung  im  Dtinndarin  zeigt  sich  die  Lymphe  der  Saugadern 
■vvelche  an  seinen  Wiinden,  und  innerhalb  dcr  Blatter  des 
Gekroses  verlaufen,  unter  den  specifischen  Charakteren  des 
Cbylus.  Das  vorziiglichste  iiufscre  Kennzeichen  ist,  -wenig- 
stens  bei  den  Saugethieren,  die  weifse  Farbe  desselben,  wo- 
durch  er  der  Milch  ahnlich  ist,  und  daher  den  Namen  Milch- 
saft erhaltcn  hat,  obgleich  er  nach  seinen  naheren  organischcn 
Bestandtheilen  von  ibr  sehr  vcrschieden  ist.  Diese  Farbe 
hiingt  nacli  Magendie  und  Gmelin  grofstentlieils  von  den  fet- 
ten  Substanzen  dcr  genossenen  Nahrung  ab.  Aufserdcm  aber 
scheint  der  Einllufs  der  Galle  niebt  wenig  dazu  beizutragen, 
indem  bei  Hunden  der  Chylus  durebsiebtig  und  gelblicb  ist, 
-vvenn  die  Gallcngiinge  unterbunden  waren.  Die  weil’se  Farbe 
nimmt  von  den  Wurzeln  der  Cbylusgefafse  zu  den  Stammen 
ab,  und  zeigt  sich  im  Ductus  thoracicus  wo  die  Lymphe  ei- 
nes  grofsen  Theils  des  Korpers  beigemischt  ist,  nur  als  einc 
weifse  Triibung.  Physikalisch  liifst  sich  diese  Farbe  aus  den 
zablreichen  im  Serum  dcs  Cbylus  suspendirten  Kiigelcben 
ableiten,  deren  Oberfliicbe  und  durchsichtigcs  Innere  das 
Licht  auf  vielfacbe  Weise  rellcctirt,  und  so  den  Eindruck 
des  Weifsen  hervorbringt,  so  wie  es  in  einer  oligen  Emul- 
sion der  Fall  ist.  Der  Geruch  des  Cbylus  wild  gewohnlich 
mit  dem  des  mannlicben  Samens  verglichen;  vielleicbt  hiingt 
dieses  von  dem  darin  enthaltenen  Alkali,  besonders  vom 
phosphorsauien  Kalk  ab,  indem  gcraspcltc  Knochen  euien 
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iihnlichcn  Geruch  gebcn.  Der  Gcschniack  ist  fade,  clwas 
siifslich  und  schwa ch  salzig  von  den  darin  aufgclofsten  Sal- 
zen.  Er  ist  specifisch  schwercr  als  das  Wasser,  jedoch  leich- 
ter  als  das  Blut. 

Die  Consistenz  ist  etwas  dickfliissig,  zwischcn  den  Fin- 
gern  klebrig;  er  reagirt  scliwach  alkalisch  auf  die  Pflanzensafte, 
und  gerinnt  schnell  aufserhalb  seiner  lebendigen  Umgebung, 
indem  er  sich  in  eine  rothlich-weifse  Placenta  und  in  ein 
gelbbches  klares  oder  triibes  Serum  scheidet.  Bei  microsco- 
pischer  Untersuchung  zeigen  sich  eigene  Chyluskiigelchen 
ahnlich  denen  desBlutes,  jedoch  beinahe  uni  die  Halfte  klei- 
ner  und  bei  weitem  sparsamer.  Der  geronnene  Theil  erhalt 
durch  diese  Kornchen  ein  ahnliches  Ansehen  wie  die  Sub- 
stanz  der  Wasser  polypen,  oder  wie  die  aufsere  Haut  des 
Embryo  in  der  ersten  Entwicklungsepoche;  auch  liifst  sie  sich 
mit  der  Substanz  der  DarmzOttchen  vergleichen,  so  dafs  al- 
les  dieses  auf  eine  gleiche  Stufe  organischer  Ausbildung  zu 
deuten  scheint.  Die  Coagulirbarkeit  ist  jedoch  nach  Emmert 
und  Renfs  sehr  gering  in  den  Wurzelgefafsen  derSaugadern 
des  Darms,  wird  starker,  nachdem  diese  durch  die  Lymph- 
driisen  hindurchgegangen  sind,  und  zeigt  sich  am  deutlichsten 
im  Ductus  thoracicus,  nachdem  die  Lymphe  aus  den  Saug- 
adern  der  Milz  hinzugetreten  ist. 

Die  Placenta  nimmt  an  der  Luft  gcwbhnlich  eine  grau- 
rothliche,  auch  rosenrothe  Farbe  an.  Diese  Bolhung  zeigt 
sich  an  der  Lymphe  der  Wurzelgcfafse  am  schwachsten ; am 
stiirksten,  mitunter  ziemlich  gesattigt  rolh  wird  die  Lymphe 
des  Ductus  thoracicus.  Uebrigens  ist  die  Farbung  des  Chy- 
lus von  eingenommenen  Farbcstoffen  (Safran,  Indig,  Krapp 
u.  s.  w.)  durchaus  unabhangig. 

Auf  der  Oberflache  des  Chylusserums  bildet  sich  nach 
dem  Gcrinnen  ein  fettes  Hiiutchen,  wenn  das  Thier  fette 
Nahrung  friiher  cingenommen  hatte;  nach  dem  Genufs  von 
Zucker  und  feltlosen  Sloffen  lindet  sich  kein  solches  Hiiut- 
chen.  Das  Verhaltnils  der  Placenta  zum  Serum  ist  sehr  ver- 
anderlich.  Nach  den  Versuchen  von  Tiedcmann  und  Gmelin 
zeigt  sich  von  der  erstern  nach  zweitagigem  Fasten  bei  Pferden 
und  Schafcn  nahe  an  5 Procent,  vom  Serum  dagegen  95; 
nach  eingenommencr,  besonders  fliissiger  Nahrung  stcigt  die 
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Quanlitat  des  Scrums  im  Ycrhaltnifs  zur  Placenta.  Die  n;i- 
heren  chcmischen  Bcstandthcile  des  Chylus  lasscn  sicli  bei 
seiner  Veranderlichkeit  quantitativ  allgemein  nicht  bestimmen. 
Gewohnlich  lindet  sich  darin  eine  Spur  eines  talgartigen  Fctls 
und  braunen  Oels,  welches  die  Placenta  dem  kochendenWein- 
geist  mittheilt.  Der  im  Wasser  und  Weingeist  zugleich  Iofs- 
liche  Anlhcil,  besteht  aus  Osmazom  mit  salzsaurem  und  cssig- 
saurem  Kali  und  Natron.  Der  im  blofsen  Wasser  lofsliche 
besteht  aus  ciner  speichelstoffartigen  Materie,  die  jedoch  mei- 
stens  durch  Gerbestoff  gefallt  wird,  ferner  aus  kohlensaurem, 
sclrn  efelsaurcm , salzsaurem  und  zuweilen  aus  phosphorsau- 
rem  Natron  und  Kali.  Aufser  diesen  Salzen  findet  sich  bei 
der  Einascherung  des  durch  Weingeist  niedergeschlagenen 
geronnenen  Eiweifsstoffs  des  Serum  cin  Anlhcil  phosphor- 
sauren  Kalks.  Die  mit  Weingeist  behandelte  Placenta  theilt 
diesem  Blutroth  und  eine  dem  Kasestoff  ahnliche  Materie 
mit;  erstercs  erzeugt  sich  nicht  erst  durch  Aussctzcn  dcs 
Clhylus  an  der  Luft,  sondern  ist  darin  urspriinglich  vorhan- 
den;  es  verandert  blofs  durch  Saucrstoff  kohlen- und  hydro- 
thionsaures  Gas  seine  Farbe,  wie  das  Blutroth  des  Blutes. 

Der  Chylus  von  Hunden,  deren  Gallengang  unterbun- 
den  war,  zeigt  in  seincm  Serum  auch  einen  Gehalt  an  Gal- 
lenbraun.  Der  grofste  Theil  der  Placenta  besteht  aus  eincr 
Art  Faserstoff,  der  sich  dem  Eiweifsstoff  nahert. 

Alle  die  bisherigen  Elntersuchungen  des  Chylus  bc- 
treffen  bios  den  der  Thiere,  der  Pferde,  Schaafe,  Hunde, 
Kaninchen;  auf  den  menschlichen,  der  bei  Enthaupteten  nur 
nach  seinen  aufsern  Eigenschaften  beobachtet  ist,  Iafst  sich 
nur  durch  Analogic  ein  Schlufs  thun.  Da  jedoch  der  Chy- 
lus der  Fleischfresscr  mit  dem  der  Ptlanzcnfresser  in  Hin- 
sicht  der  naheren  organischcn  Bcstandthcile  so  schr  iiber- 
einkommt,  so  Iafst  sich  vermulhen,  dafs  auch  der  mensch- 
lichc  keine  wesentlichen  Ycrschiedcnheiten  darbieten  werde. 

Der  Chylus  (so  wie  auch  die  Lymphe)  zeigt  in  sei- 
ncm aufsern  Verhalten  sowohl,  als  nach  seiner  materiellcn 
Zusammenselzung,  die  grofste  Aehnlichkeit  mit  dem  Blute. 
Sein  Seium  besteht  gleichfalls  aus  Eiweifsstoff,  Osmazom, 
und  aus  densclben  Salzen,  die  Placenta  aus  eincm  unvoll- 
kominencn  iascrsloff  und  Blutroth,  cs  zeigt  sich  cine  ahn- 
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liche  Gerinnbarkeit,  und  microscopisch  cine  ahnlicbe  Ge- 
staltung  der  Lymplikiigelchen,  daher  ihm  mit  Recht  der 
Name  des  wcifscn  Blutes  beigelegt  worden,  wofiir  aucb  die 
unmittelbare  Continuitat  seines  Gefafsapparals  mit  dem  ubri- 
gen  Blutgefafssystem  sprechcn  mochte. 

Der  Cliylus,  wie  er  bisbcr  untcrsucht  ist,  ist  gewohn- 
lich  aus  dem  Ductus  tboracicus  der  Tliiere  genommen,  wo 
er  dem  grofsern  Theile  nach  mit  Lymplie  gemischt  ist.  In 
grofster  Quantitiit  erlialt  man  ihn  von  Pferden;  bequemer 
lai’st  er  sicb  von  Hunden  crhalten,  wobci  iiberdicfs  die  ver- 
scbiedenen  Versuche  iiber  den  Einflufs  der  Nahrungsmittel 
und  anderer  wirksamer  Sloffe  auf  denselbcn,  leicliter  ange- 
stellt  werden  konnen.  P — e. 

CHYMIEICATIO  ( Chymosis ),  Bcreitung  des  Speisc- 
breis,  ist  die  erste  Stufe  der  Assimilation  der  aufsern  Nab- 
rungsstoffe.  Sie  wird  als  eine  spccielle  Function  berausge- 
lioben,  nreil  sie  durch  ein  besonderes  Product  den  Chymus 
(vergl.  Chymus)  cbaraktexisirt  ist.  Die  Momente,  welche 
diese  Function  ausmachen,  sind  theils  mechanisch,  theils  chc- 
miscb,  theils  vital,  und  so  darf  auch  ilxr  Product  nicbt  bios 
unter  einer  dieser  Riicksichten  einseitig  aufgefafst  werden, 
sondern  es  hat  schon  einen  Grad  Belebung  empfangen  und 
zunachst  bestimmt,  in  das  Innere  des  Organismus  aufgenom- 
men  zu  werden. 

Der  vorziigliche  Sitz  und  das  Organ  dieser  Function 
ist  der  Magen;  dennoch  mufs  man  aucb  dem  Dunndarm 
einen  Tlieil  derselben  zusebreiben,  und  der  Name  des  Chy- 
mus  kann  dem  Inbalt  desselben  bis  nabe  ans  Elide  nicbt 
ganz  abgesprocben  werden,  so  wie  aucb  der  Act  der  Ver- 
dauung  bier  nocb  ununterbrochen  fortgesetzt  wird.  Nur 
"Willkur  kann  eine  schcinbare  Bestimmtlieit  in  die  Begren- 
zung  dieser  Functionen  einfiihren.  Die  Chymificatiou  bc- 
ginnt  eigentlieb  sebon  im  Munde  durch  das  Kaucn  und  die 
Einspeichelung;  hier  ist  der  vorwaltend  mccbanisclie  Mo- 
ment derselben;  der  ebemiseb  organische  Procefs  erfolgt 
erst  im  Magen  und  sclzt  sicb  im  Verlaufe  des  Darmka- 
nales  fort. 

Die  wesentlicben  Bestandlheile  der  Nahrungsmittel  bcim 

Mcnscben  und  den  boberen  Tbierklassen,  sind  gewolndich 

gemischt 
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gcmischt  vegelabilisch  und  animalisch,  als  Gummi,  Bassorin, 
Amylum,  Zucker,  Oclc,  Gallertsaure,  Kleber,  Phytocoil, 
Eiwcifs,  Thierleim,  Osmazom,  Casein,  Fasersloff.  Diese 
Bestandtlieile,  nxebr  oder  weniger  mit  einander  combinirt, 
werden  schon  durch  das  Wasser  des  Speichels  llieils  ge- 
Itifst,  thcils  erleiden  sie  durch  die  Salze  und  das  freie  Na- 
tron desselbcn  einen  Grad  chemischer  Zcrsetzung.  Bcson- 
ders  werden  hier  die  vorwaltend  sauren  Bestandtlieile  ncu- 
tralisirt.  Im  Magen  dagegen  werden  die,  meist  basischen 
Nahrungsstoffe  durch  die  Saure  des  Magensafts  grofs ten- 
th eils  zur  Indifferenz  gebracht,  indefs  die  noch  unaufgelofs- 
ten  Ucberrcste  theils  noch  ferner  im  Yerlaufe  des  Speisc- 
kanals  verwandelt,  thcils  unverandert  ausgeworfen  werden. 

Dcr  Magen  mit  einer  Quantitat  Nahrungsstoff,  wie 
sie  die  Efslust  erforderte,  crfullt,  schliefst  sich  um  diesclben 
ab  und  wendet  sich  mit  dem  grolscn  Bogen  etwas  nach 
vorne.  Der  Reiz  des  Inhalts  bringt  eine  allgemeine  Erre- 
girng  in  den  Wanden  dcs  Magens  hervor,  die  Secretion 
des  Magensafts  ist  vermehrt  und  die  Muskelfasern  gerathen 
in  ein  lebhaftes  Spiel,  wodurch  immer  neue  Antheile  dcs 
Speiscbreis  an  die  Oberflache  der  Schleimhaut  gebracht  und 
der  intensivsten  Einwirkung  dcrsclben  ausgesetzt  werden. 
Man  findet  daher  immer  zuniichst  der  Magenwand  eine 
Schichte  gleichformigcn  grauen  Speiscbreis,  indefs  die  gro- 
bern  Fragmente  der  Speisen  mchr  nach  innen  liegen.  Erst 
in  dem  klcinern  Pfortnertheile  des  Magens  sammclt  sich  der 
meist  reine  Chymus  in  grofserer  Menge,  und  wild  durch 
die  hier  besonders  thatigen  peristaltischen  Bcwegungen  ab. 
satzweise  in  den  Zwolflingerdarm  getrieben. 

Wahrend  dcs  Aufenthalts  der  Nahrungsstoffe  im  Ma- 
gen, konnen  noch  folgcnde  Bcdingungen  als  zu  ihrer  Um- 
wandlung  beitragend  gedacht  werden.  Dcr  gleichmafsige 
Druck  der  Magenwiinde  macht,  dafs  die  Fliissigkeiten  die 
Textur  der  festen  Theile  desto  hunger  durchdringen  und 
sie  durch  cine  Art  Maceration  schnell  und  vollkommen  auf- 
heben.  Die  Wiirmc,  welche  durch  den  bedeutenden  Zu- 
flufs  des  artcriellcn  Blutes  nahe  an  30°  1\.  gleichformi"  cr- 
halten  wird,  unterstutzt  thcils  die  auflosende  Wirkung  der 
Fliissigkeiten,  thcils  die  chemische  AVechselwirkung  der  Sloffe, 
j^e<j  cln'r.  Encycl.  VII.  Bd.  41 
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theils  die  dynamischc  mid  vilalc  Einwirkung  des  Organs. 
Von  welch er  Art  die  dynamischc  Einwirkung  des  Magens 
sei,'  lafst  sich  schwer  bestimmen.  Die  friiheren  Hypolhesen 
von  GShrung  und  Faulnifs  finden  heulzutage,  nach  grttnd- 
licherer  Kenntnifs  dieser  Processe  koine  Anwendnng.  Ebcnso 
dunkel  ist  die  Herbcizichung  des  Galvanismus  nach  Vorsuchen 
Wilson  Philips,  die  bios  cine  WiederhersLellung  der  Mus- 
kularbewegung  und  der  Secretion  des  Magensafts  beweisen 
sollten.  Am  dunkelsten  aber,  wenn  auch  darin  der  eigent- 
liche  Wahrheitsgrund  selbst  sich  fmden  solllc,  ist  die  auf- 
gestellte  Analogic  der  Verdauung  mit  der  Generation,  wo- 
von  die  Wirkung  des  Keimblatts  im  Ei  auf  das  Eiweifs 
und  derDoller  das  cinfachste  Gegenbild  darbietet.  (S.  Chy- 
mus.  Verdauung.)  P — c. 

CHYMUS  (Speisebrei)  ist  theils  das  im  Magcn  ent- 
haltene  Gemische  von  zerkauten,  erweichten,  mit  Speichel, 
Schlcim  und  Magensaft  vermischten  Speisen,  theils  und  ins- 
besondere  der  durch  chemischc  und  vitale  Wechselwirkung 
der  Nahrungsstoffc  und  Verdaungssafte  sich  hervorbildende 
homogene,  grauliche,  fade  riechende  und  schmeckende,  moist 
sauer  reagirende  Brei,  der  besonders  in  dem  Pforlnertheil 
des  Magens  in  grofserer  Menge  angetroffen  wird  und  zu- 
nachst  die  Bestimmung  hat,  im  Diinndafm  durch  Einwir- 
kung der  Galle  und  des  Bauchspeichcls  in  Chjlus  vervvau- 
delt  zu  werden.  Der  Chvmus  ist  jedocli  nicht  nur  im  Ma- 
gen,  sondern  auch  in  einem  grofsen  Theil  des  Diinndarms 
entlialten,  indem  auch  hier  die  Verdauung  der  Nahrungs- 
stoffe  noch  fortgesetzt  wird,  und  die  Chylusbereitung  nur 
allmahlig  erfolgt.  Die  in  den  Speisen  enthaltenen  organi- 
schen  Grundstoffe  (s.  Chynnificalion)  werden  durch  die  Salze 
und  das  VYasser  des  Speichels,  besonders  aber  durch  die 
freie  Salz-  und  Essigsaure  des  letztern  lofslich  gemacht. 
Diese  Sauren  wirken  besonders  auf  die  Autlbsung  des  Kle- 
bers,  des  Kiisesloffs,  des  gcronnenen  Eiweifsstoffs  und  des 
Faserstoffs,  viele  Substanzen  jedoch  als  Holzfasern,  fibroses 
Gewebe,  Knochensubstanz  u.  s.  w.  bleiben  von  jenen  Sau- 
ren unangcgrilfen  und  werden  als  solchc  wieder  ausgefiihrt; 
theils  aber  konnen  die  Nahrungssloffe  selbst  einandcr  chc- 
misch  verwandcln,  indem  dcrKlebcr  und  die  gelofslen  tliie- 
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rischen  Sloffe  zerselzend  auf  das  Starkmehl  einwirken  und 
es  dem  Zucker  und  Gummi  nahern.  Es  scheint  iiberhaupt 
die  chemische  Reaction  des  Magens  gegcn  die  Nahrungs- 
sloffe  sich  der  Beschaffenheit  der  lelztern  eigends  anzupas- 
sen,  indem  nach  Tiedemanns  und  Gmelin’s  Versuchen  der 
Magensaft  desto  sauerer  reagirte,  je  schwerer  verdaulich 
die  eiugenommenen  Subslanzen  waren;  so  war  er  bei  Hun- 
den  nach  eingenommenen  Knochen,  Kieselsteinen,  gekock- 
tem  Eiweifs,  Easerstoff,  frischem  Kase,  reiner  Butter  sehr 
sauer,  indifferent  dagegen  nach  frischem  Eiweifs,  Leiin  und 
Starkmehl.  Es  lafst  sich  nach  allem  diesen  schon  erwarten, 
dafs  der  Chymus  keinen  specifischen  Stoff  darstellen  werde, 
sondern  dafs  er  nach  der  Yerschiedenheit  der  Nabrungs- 
mittel  und  dem  Zustande  der  Verdauungssafte,  die  verschie- 
denartigste  chemische  Beschaffenheit  haben  konnc.  Daher 
die  so  verschicdenen  Rcsultale  Spallanzani's , Carminati's , 
Macquart's,  BriignatelH's , Viridefs  und  Anderer,  die  sich 
mit  Erforschung  der  Natur  des  Magensafts  beschaffigt  ha- 
ben.  Denn  dafs  sie  es  in  den  meisten  Fallen  nicht  mit 
reincm  Magensaft,  sondern  grofscntheils  mit  Chymus  zu 
limn  batten,  ist  wold  nicht  zu  zwcifeln.  (S.  Magensaft.) 
Alle  bios  aufseren  chemischen  Untcrsuchungen,  sind  je- 
doch  nicht  geeignet  in  den  innern  Lebensprocefs  einzu- 
dringen,  der  etwa  nach  Analogic  der  Bcfruchlung  auf  die 
chemische  Constitution  der  Nalnungsstoffe  umstimmend  ein- 
wirkl  und  in  ilinen  die  Anfiinge  neuer  Umwandlungcn  ent- 
wickelt,  die  als  die  erste  Stufe  lebcndiger  Assimilation  im 
Chylus,  im  Blute  und  in  den  organischcn  Geweben  des 
Kbrpers  in  immer  hohercr  Entwicklung  sich  fortsetzen. 

P - c 

I 

CH  YNLEN.  Yon  dieser  YYurzel  haben  wir  nur  Nach- 
richtcn  in  der  Materia  medica  von  Bergins  p.  908,  der  sie 
von  dem  als  Nalurforscher  bekannlen  Schiffskapitan  Ekeberg 
erhielt.  Sie  wild  in  China  in  Zolllangen  Stiicken  von  der 
Dicke  einer  Gansefeder  verkauft,  ist  bin-  und  hcrgebogcn, 
mit  kleinen  Spitzen  besetzt,  zerbrechlich,  inwendig  gelblich- 
rolh,  aufserlich  grau,  von  einem  sehr  bittern  Gcschmack, 
ohnc  Geruch  und  fiirbt  den  Speichel  gelb.  Die  Chineseu 
schalzen  sie  als  ein  magensttirkendes  Miltcl  sehr  hock,  ge- 
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brauclicn  sic  in  Kolikcn  uiul  abnlichcn  Krankheilen.  Man 
wcndct  das  Infusion  mil  Wein  an.  Bergius  fand  cs  von 
Nulzcn;  doch  erregt  cs  leicbt  Erbrechcn.  L — k. 

CIBUS  ALBUS.  S.  Milch. 

CICATRICULA.  S.  Chalazion. 

CICATR1SANTIA  nanntc  man  solchc  Millcl,  welche 
die  Vernarbung  einer  Wundc  oder  cincs  Gcschwiirs  befor- 
dern  solltcn,  worunter  namenllich  dev  Schmelzi  sche  Liquor 
(Samml.  selten.  und  auscrlcs.  chirur.  Beobachl.  und  Erfahr. 
Bd.  III.  p.  15)  cine  grofse  Rollc  spieltc.  I)a  aber  die  Mil- 
lei,  welche  sich  dazu  eignen  cine  Vernarbung  herbeizufuh- 
ren,  nach  dcr  Beschaffenheit  dcr  Wunden  u.  s. w.,  gewahlt 
werden  miissen,  so  giebt  cs  eigentliche  specifisch  wirkende 
Narbcninachcnde  Miltel  nicht. 

Synon.  Epulotica.  Narbcnmachcnde,  vernarbende  Miltel.  Franc.  He- 
tnddes  cicatrisants,  epulotiques.  Engl.  Cicatrisant  medicines. 

E.  Gr  — e. 

CIC.ATRISATIO,  die  Vernarbung.  Narbe  nennt  man 
im  All  gemeinen  die  Verheilungsstelle  der  verlclzt  oder  ge- 
trennt  gewesenen  feslen  Thcilc  des  Ivorpers.  Es  giebt  zwei 
Arten  der  Verhcilung,  wobei  indessen  die  Narbcnbildung 
auf  ahnliche  Weise  erfolgt,  namlich  1)  bei  schneller  Verei- 
nigung  dcr 'Wunden  (lleunio  per  jrrifnatn,  inteniionem),  2)  bei 
der  Heilung  der  Wunden  auf  dcmWege  der  Eiterung,  spii- 
ter  Vereinigung  ( R . per  seciuidam  mtentionen). 

1)  Bei  der  Heilung  durch  schnclle  Vereinigung  wnd, 
wenn  die  Wrunde  sogleich  nach  der  Verlelzung  geschlossen 
ist,  immer  mehr  oder  weniger  Blut  zwischen  die  Wundlcf- 
zen  ergossen,  was  in  diesem  Falle  das  erste  mechanischc 
Bindungsmiltel  der  Wunde  ausmacht;  wenn  dieWuude  aber 
erst  spater,  nachdem  die  Blutung  vollkommen  geslillt  ist, 
vereinigt  wild,  so  fehlt  diese  blutige  Masse  zwischen  den 
Wundrandern.  Die  Erfahrung  lehrt,  dafs  in  beiden  Fallen, 
unter  sonst  glcichen  Verbal tnissen  Heilung  erfolgt,  und  zwar 
hochst  wahrscheinlich  auf  folgende  Weise:  das  ergossene 
Blut  wild  resorbirt  (vor  der  Resorption  behindert  es  die 
Heilung),  gleichzcitig  und  hernacli  wird  vcrmiltelst  der  ein- 
getretenen  Entziindung,  so  wie  im  zweilen  Falle,  wo  kein 
Blut  zwischen  den  Wundrandern  war,  eine  gcrinnbare  Ljm- 
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phe  abgesondert,  worin  alsbald  sich  ncue  Gefafse  bildcn, 
wo  durch  dan n die  Wiedervereiuigung  der  Wundrander  er- 
folgt.  Eine  auf  die  angegebene  Weise  neu  erzeugle  und 
belebtc  Verbindungssubstanz  der  Wundrander,  wild  Narbe 
( Cicatrix ) genannt.  Im  Anfange  sind  dergleichen  Narben 
gefafsreichcr,  rother,  wcicher,  dein  Zellgewebe  almlich ; spa- 
ter  werden  sie  barter,  haben  weniger  Gefafse,  daher  cine 
blassere  Farbc,  und  machen  nun  den  Uebergang,  in  Hin- 
sicht  der  Festigkeit,  von  dera  Zellgewebe  zu  deni  Faser- 
gewebe. 

Eine  unmittelbare  Wiedervercinigung  der  zerscbnittenen 
Gefafse,  Einmilndung  ( Anastomosis ) ist  niclil  dcnkbar,  in- 
dem  sich  die  Enden  der  zerscbnittenen  Gefafse  sowohl  zu- 
riickziehen,  als  sie  auch  gleicbzeitig  durch  einen  Blutpfropf 
( Coagulum ) verscblossen  werden.  Audi  lassen  sich  gegen 
die  Meinung,  dafs  die  gerinnbarc  Lymphe  die  Basis  der 
Yereinigung  getrennter  Flacben  ist,  wohl  run  so  weniger  er- 
hcbliche  Einwendungen  machen,  als  sie  die  Grundlage  aller 
O rgane  bei  ihrem  ersten  Entstchen  zu  bildcn  scheint. 

2)  Die  Hcilung  der  Wunden  auf  dem  Wcge  der  Eite- 
rung.  Die  Wundtlache  entziindet  sich,  es  crfolgt  Spannung 
und  Geschwulst;  hicrauf  entsteht,  bei  Verminderung  dieser 
Zufalle,  zu  gleicher  Zcit  Eiterung  und  Fleischwarzchenbildung 
( Granulatio , incarnatio).  Die  Fleischwarzchcn  entstchen 
auf  almliche  Art  durch  ausgesclnvitztc  gerinnbare  Lymphe, 
worin  sich  Blutgefal’se  erzeugen,  wic  die  verbindende  Zwi- 
schensubstanz  bei  der  schncllen  Yereinigung  der  Wunden; 
daher  bluten  die  Fleischwiirzchen  anfanglich,  wo  sie  noch 
sehr  zart  sind,  bei  eincr  Beriihrung  lcichter  als  spater,  wo 
sic  schon  fester  geworden  sind.  Die  Fleischwarzchcn  haben 
nicht  allein  rothc  Blutgcfafse,  sondern  auch  lyinphathische 
Gefafse,  indent  nach  den  Yersuchcn  von  F.  Pauli  (Com- 
mentatio  de  vulneribus  sanandis,  Gotlingae  1825.  4.  p.  65) 
giftige  Substanzcn,  in  cine  mit  Fleischwarzchcn  bcdeckte 
Wundc  gebracht,  bald  aufgesogcn  werden  und  alsdann  mei- 
stens  schnell  den  Tod  hcrbeifiihrcn.  Auch  besitzen  die 
Fleischwarzchcn,  von  wclchcm  Thcile  sic  auch  hervorspros- 
sen,  einen  gewissen  Grad  von  Empfindlichkeit,  wcuu  gleich 
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es  bis  jefzt  Niemanden  geluugen  ist,  Nervenfaden  darin  zu 
entdecken. 

Wahrend  sich  die  Wunde  mit  Fleischwarzchen  anfiillt, 
zieht  sie  sich  zugleich  von  dcm  Umfange  gegen  die  Milte 
hin  zusammen,  und  die  aus  der  Oberflache  der  Warzchen 
schwitzende  lymphalhische  Feuchtigkeit  wird,  gleichsam  durch 
Austrocknen,  zu  einer  sehr  zarten  Membran  verwandelt, 
woraus  sich  nach  und  nach  eine  glanzende  anfangs  rolhe, 
nachher  weifsliche,  feste,  inperspirabele  Decke,  die  eigent- 
liche  N a ib e ( Cicatrix ) bildet,  die  weder  Gefiihlwarzchen 
hat,  noch  mit  Haaren  besetzt  ist.  In  den  meisten  Fallen 
entsteht  das  Narbenhautchen  void  Umfange  der  Wunde  aus, 
seltener  in  der  Mitte  auf  den  Fleischwarzchen  derselben, 
wodurch  alsdann  Inseln  gebildet  wcrden,  Durch  Verdich- 
tung  des  Gewebes  in  den  Narben  sinken  die  vernarbten 
Stellen  so  zusammen,  dafs  meistens  auf  der  Oberflache  eine 
bemerkbare  Yertiefung  entsteht. 

Die  Vcrnarbung  geschieht  also  zwischen  alien  Theilcn 
durch  eine  neu  gebildete  Zwischensubstanz,  welche  niemals 
zwischen  Muskeln  in  Muskelsubstanz,  zwischen  N erven  in 
Nervensubstanz  u.  s.  w.  umgewandelt  wird.  Zwischen  ver- 
einigten  Knochenenden,  auch  zuweilen  zwischen  verheilten 
Sehncnenden,  wird  diese  Zwischenmasse  in  Knochensub- 
stanz  umgewandelt. 

Die  Oberhaut  ( Epidermis ) erzeugt  sich,  wenn  sie  bci 
unverletzter  Lederhaut  verloren  gegangen,  sclmell  wieder; 
auf  einer  Hautnarbe  geschieht  die  Wiedererzeugung  unvoll- 
kommen,  sehr  langsam  und  so,  dafs  die  zuerst  gebildeten 
Lagen  ofter  abgestofsen  werden.  Hautnarben  der  Ncger 
haben  meistens  eine  helle  Farbe;  doch  giebt  es  Ausnalimen, 
denn  man  hat  sogar  bisweilen  bei  ihnen  die  Narben  schwarzer 
als  die  Farbe  der  gesunden  Haut  gefuuden.  J.  Moore,  a 
dissertation  on  the  procefs  of  nature  in  the  filling  up  of  ca- 
vities, healing  of  wounds,  and  restoring  parts,  which  have 
been  destroyed  in  the  human  body.  London  17S9.  Sect.  II. 
pag.  52. 

Lit.  Fr.  Pauli,  Commcnlatio  pliysiologico  - chirurgica  de  vulneribus 
sanandis.  Gottingae  1825.  cuiu  2 lab.  aen. 

Diese  Schrift  cnlhalt  cine  vollstiindigc  Lilteratur,  die 
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Meinungen  der  Schviftsteller  mid  eigene  dutch  angestellte 

Yersuche  gemachte  Beobachtungen  iiber  diesen  Gegenstand. 

S — m. 

CICATRIX.  S.  Cicatrisatio. 

CICATRIX  CORNEAE.  S.  Musculae  corneae. 

CICER.  Eine  Pflanzengattung  zur  naturlichen  Ordnung 
Leguminosae  und  zwar  zur  Familie  Papilionaceae  gehorig; 
nach  Linne  zur  Diadelphia  Decandria.  Der  Kelch  ist  fast 
lippenformig,  die  Hiilse  aufgeblasen,  zweisamig. 

1)  C.  Arietinum.  De  Cand.  prodr.  2.  354.  Eine  jaluigc 
Pflanze,  welclie  einen  bis  zwei  Fufs  hoch  wil  d.  Der  Stamm 
ist  astig,  die  Blatter  sind  gefiedert  und  habeu  an  dcr  Spitz e 
ein  unpaariges  Blatt;  die  Blattchen  sind  klein  und  gesagt. 
Die  Bliitensticle  kommen  aus  den  Blattwinkcln,  sind  einblii- 
tig  und  haben  eine  kleine  weifse  Blume.  Die  Iliilscn  sind 
kurz  und  enthalten  zwei  grofse,  eckige,  rolhbraune  Samen, 
die  man  ihrer  Gestalt  nach  mit  cinem  YAidderkopfe  vergleicht, 
dalier  der  Name  Arietinum.  Die  Pflanze  ist  schon  seit  alten 
Zeiten  im  Orient,  Nord-Afrika  und  dem  sudlichen  Europa  ge- 
bauet  worden.  Jelzl  wird  sie  am  haufigsten  in  Spanien  ge- 
bauet,  und  die  Samen  werden  wie  Erbsen  gegessen,  welche 
die  Spanier  schr  lieben  L — k. 

C1CHORIUM.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  Synge- 
nesia  Polygamia  aequalis  und  der  naturlichen  Ordnung  Com- 
positae,  Familie  Cichoraceae.  Die  Kennzeichen  der  Familie 
sind,  die  einformigen  zungenformigen  Zwitterbliiten  in  einem 
Hauptkclch.  Die  Gattung  selbst  unterscheidet  sich  durch 
den  Hauptkelcli,  welclier  an  der  Basis  mit  einer  Reihe  von 
Blattchen  umgcben  ist,  am  Bliitenbodcn  die  kleinen  Spreu- 
blattchen  hat,  und  besondern  Kelch,  -welcher  aus  kleinen 
Blattchen  besteht. 

1)  C.  bitybus  Linn.  Willd.  sp.  3.  1628.  Hayne  Arznci- 
gew.  2.  1.  24.  Dusseldorf.  off.  Pfl.  7.  t.  14.  Eine  perenni- 
renrle  Pflanze,  welche  durch  das  miltlere  und  siidliche  Eu- 
ropa an  den  Wegen  wild  wachst.  Dcr  Stamm  ist  aufrecht 
mit  ausgebrcitelen  Acsten;  die  untern  Wurzelblattcr  sind 
schrotsagenfonnig,  die  Stammblatter  lanzettformig  und  ge- 
zahnt.  An  den  Enden  dcr  Stammc  stcht  cine  ziemlich  grolse 
Bliilc,  mit  grofsen  hinnnelblauen  Blumcn.  Sic  bliihl  nur  dcs 
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Mittags  wenn  die  Sonne  scheint.  Die  Wurzel  der  wildcn 
Pflanze  hat  einen  sehr  bittern  Gesclnnack  und  wird  in  der 
Medicin  gebraucht;  die  Wurzel  der  gebrannten  ist  nicht  so 
bitter  und  cin  Surrogat  fiir  Kaffee.  John  (chemische  Ta- 
bellcn  f.  Pflanzenanalysen  S.81)  fand  darin  einen  bittern  Ex- 
tractivstoff,  Harz,  Faserstoff,  Zuckerstoff  und  Salmiak,  aucli 
konnnt  nach  Planche  schwefelsaures,  salpetersaures  und  salz- 
saures  Kali  darin  vor.  Waltl  fand  Inulin  darin,  bei  ver- 
sclnedenen  Untersucluingen  in  verschiedener  Menge  (s.  Re- 
pertor.  f.  Pharm.  27.  263).  Buchner  giebt  Nacliricht  von 
einein  Vorfalle,  wo  statt  der  Cichorienwurzeln  die  Wurzeln 
von  Bilsenkraut  eingesammlet  waren  (Rep.  f.  Pharm.  2.  345). 
Aeufserlich  waren  sie  sich  sehr  ahnlich,  innerlich  sah  man 
aber  m den  Bilsenkrautwurzeln  unter  der  Epidermis  cine 
wcifse  etwa  eine  \ iertellinie  dicke  scharfbegrenzteRinde,  und 
unter  dieser  cin  gelbliches  Holz  mit  einem  braunliclien  stern- 
foimigen  Kern,  da  hingegen  in  der  echten  CichorienwurZel 
unter  der  Epidermis  ein  weniger  scharfbegrenztes  vom  Wei- 
fsen  gegen  den  Kern  zu  ins  Gelbliche  sich  verlaufendcs 
ziemlich  weiches  Mark  (Holz)  vorhanden  war.  Jene  schmeck- 
ten  scharf,  zusammenziehend,  diese  nur  bitter.  Stoltze  priifte 
nun  den  Unterschied  beider  Wurzeln  chemisch  (Jahrb.  f. 
Pharm.  23.  300.).  Der  Aufgufs  von  Bilsenkrautwurzeln  iu 
acht  Theilen  Wasser  rothet  die  Lackmustinctur,  wird  durch 
atzendes  Ammonium  in  weifsen  Flocken  niedergcschlagen 
und  von  Gallapfeltinctur  bald  getrubt,  so  dafs  er  nach 
24  Stunden  einen  haufigen  braunlich  - rothen  Niederschlag 
abselzt,  da  hingegen  der  Aufgufs  der  echten  Cichorienwur- 
zel  das  Lackmuspapier  nicht  rothet,  durch  atzendes  Am- 
monium nicht  niedergeschlagen  und  von  Gallapfeltinctur  erst 
nach  wenigcn  Stunden  leicht  getrubt  wird;  erst  spiiter  setzen 
sich  nur  wenige  weifsgraue  Flocken  ab.  Bei  der  Verschic- 
denheit  der  Pflanzen  kaun  cine  solche  Yerwechselung  nur 
zufallig  sein.  L k. 

Wirkung.  Friiher  wurde  die  Rad.  Cichorii  als  auf- 
loscndes  Mittel  angewcndet,  ist  aber  in  der  neuesten  Zeit 
fast  ganz  aufscr  Gebrauch  gekommcn.  Sie  wirkt  ahnlich 
der  Rad.  Taraxaci,  nur  schwacher,  und  wurde  in  Form  des 
frisch  ausgcprefstcn  Saftcs,  der  Abkoclmng  und  cndlich  des 
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Syrup  us  de  Cichorio  cum  Rhco  benutzt,  — in  den  beiden 
ersten  Formen  gegen  Stockungen  im  Unterleib,  chronischen 
Krankheiten  der  Leber,  Gclbsucht,  • — in  der  Form  des 
Syrups  als  beliebtes  gelind  abfuhrendes  Mittel  bei  kleinen 
Kindern.  O — n. 

CICUTA.  Eine  Pflanzengaltung  zur  natiiiliclien  Fami- 
lie  der  Doldenpflanzen  und  Linnes  Pentandria  Digynia  gc- 
Iiorig.  Sie  hat  eine  besondere  aber  keine  allgemeine  Dol- 
denhullc,  zuweilen  aber  an  deren  Stelle  ein  linienformiges 
Blattchen,  einen  aus  fiinf  sehr  kleinen  Zahnen  bestehenden 
Kelch,  eine  fast  runde  Frucht,  an  der  Mittelfurche  zusam- 
mengezogen,  Samenhiillen  mit  flachen  innerlich  holzigen  Rib- 
ben,  zwischen  welclien  sich  convexe  einstriemige  Furchen 
befinden. 

1)  C.  virosa  Linn.  De  Cand.  prodr.  4.  99.  Hayne  Arznei- 
gcw.  1.  t.  37.  Wasserschierling.  Eine  perennirende  Pflanze, 
welche  an  Fliissen,  Teichen  und  Landseen  im  sumpfigen  Ro- 
den wachst.  Sie  wird  2 — 3 Ful's  hoch,  hat  einen  ziemlich 
dicken,  runden,  hohlen  Stamm ; auch  die  Blattstiele  sind  rund 
und  hold;  die  Blatter  sind  dreifach  gefiedert,  die  Blattchen 
2 — 3 Zoll  lang,  4 — 6 Lin.  breit  und  regelmafsig  gezahnt; 
die  oberen  Blatter,  wie  gewohnlich,  weniger  zusammenge- 
setzt  mit  schmalern  Blattchen.  Es  giebt  auch  eine  sehr  aus- 
gezeichnete  Abanderung  mit  sehr  schmalen  kaum  4 Lin.  brei- 
ten  Blattchen.  Die  Blumendolden  stehen  an  den  Enden  der 
Zweige,  die  allgemeine  Dolde  besteht  aus  10  — 15  fast  gleich 
grofsen  Stralen,  die  besondere  aus  vielen;  die  besondere 
Doldenhuile  besteht  aus  mehreren  linienformigen  Blattchen, 
welche  eben  so  lang  und  fast  liinger  sind  als  die  besondera 
Dolden;  die  Blumen  sind  weifs  und  bestehen  wie  gewohn- 
lich aus  fiinf  ausgerandeten  Blumenblattchen.  Die  Frucht 
ist  oben  bereits  bcschrieben.  Was  man  Wurzel  nennt,  ist 
der  untere  Theil  des  Stammcs  (Rhizom),  welcher  tief  in 
den  Schlamm  dringt,  dick  und  fleischig  ist,  inwendig  hold 
- und  wegen  der  genaherten  Knoten  mit  Qucrwanden  ver- 
schen;  aufserlich  mit  Wurzclzasern  besonders  an  den  Kno- 
ten  besetzt.  Wenn  man  ihn  zerbricht  oder  anschneidct,  so 
quillt  ein  Milchsaft  hcraus,  welcher  bald  an  der  Lufl  gelb 
wild.  Diese  W\irzcln  werden  im  Friihjahr  gar  oft,  wenn 
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das  Eis  aufthauct,  aus  der  Erde  gehoben  und  auf  den 
Strand  geworfen.  Da  sie  keinen  unangenehmen  Geschmack 
haben,  sondern  fast  wic  Sclleri  schmecken,  so  werden  sie 
gar  leicht  von  Kindcrn  gegessen.  Es  fmden  sich  schon  in 
den  altern  Schriftstellern  FuIIe  von  Vcrgiftungen  durch  den 
Wasserscbierbng;  sie  kommen  aber  auch  jetzt  haulig  vor 
lint]  liaufiger,  als  man  nacli  dem  glauben  sollte,  was  man 
in  den  neuern  I oxikologieen  dariiber  gesagt  lindet.  Che- 
vcillier  hat  mehrere  Falle  erzaldt  in  der  Dissert,  sur  les  ci- 
gucs  indigenes  considerees  comme  poisons  et  comme  medi- 
camens.  Par.  1821.  p.  11.  und  andere  liest  man  in  medici- 
nischen  Journalen.  Die  Zufalle  sind  ein  brennender  Sclimerz 
in  der  Gegend  des  Magens,  besonders  der  Herzgrube,  Schwin- 
del,  B eta ub ung,  Convulsionen,  Delirien,  endlich  Trismus, 
worauf  der  Tod  zu  folgen  ptlegt.  Die  Zufalle  setzen  Pa- 
roxysmenweise  an.  Erbrechen  hervorbriugen  und  unterhal- 
ten  ist  das  beste  und  fast  einzige  Heilmittel,  indem  die  Kin- 
der in  der  Regel  davon  kommen,  welche  am  meisten  ge- 
brochen  haben.  Ist  man  iiberzeugt,  dafs  niclits  mehr  von 
derWurzel  im  Magen  ist,  dann  kann  man  scbleiraige,  olige 
und  iiberhaupt  lindernde  Getranke  geben.  Wir  baben  auch 
chemische  Untersuchungen  liber  die  Cicuta,  die  dock  wenig 
ergeben.  Albrecht  erhielt  daraus  Harz,  Eiweisstoff,  Ex- 
tractivstoff,  Gummi  und  Schleim,  und  so  auch  Scheife.  Auch 
zogen  beide  durch Destiljiren einatherisches Oel daraus, welches 
nach  Scheife  keine  Blausaure  enthalt;  wohl  aber  bekam  er 
solche,  wenn  er  die  gepulverte  Wurzel  mit  Kali  gliihte, 
den  Rtickstand  mit  Wasser  auszog  und  nun  durch  Eisen- 
aufiosungen  priifte.  Aber  dieses  beweiset  weiter  nichts,  als 
dafs  die  Wurzel  Stickstoff  enthalt.  (S.  Berlin.  Jahrb.  der 
Phai  mac.  1815.  S.  203.)  L — k. 

CICUTARIA  AQUATICA.  S.  Cicuta  virosa. 

CIDER.  Eine  weinichte  Fliissigkeit,  welche  aus  Aepfelu 
und  Birnen,  auch  aus  Pflaumen  bereitet  wild.  Gewolmbch 
nirnrnt  man  Aepfel  und  Birnen.  Sie  werden  geschalt,  aus- 
geprel’st  und  der  Salt  durchgeseihet;  auch  kocht  man  sie, 
wenn  sic  zu  hart  sind,  vorher  mit  elwas  Wasser  zu  eincm 
weicheu  Brcie.  Den  Salt  lafst  man  mil  Zusalz  cincs  Gah- 
rungsmittels  auf  Fassern  giihren,  bis  er  klar  ist.  Zum  Gall- 
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rungsvnittel  nimmt  man  Weinhefen,  Honig,  auch  ausgefror- 
nen  Obstmost,  7 a es  ist  gar  kein  Gahrungsmittel  notliig, 
wenn  der  Saft  nicht  zu  wafsrig  ist.  Um  dein  Cider  cine 
Farbe  zu  geben,  werden  ganz  reife  und  gequetschte  Flieder- 
beeren  dem  Safte  vor  dcr  Gahrung  zugesetzt.  Auch  pflegt 
man  wokl,  wenn  er  zu  wafsrig  ist,  reife  Schlehen  hinzu- 
zufiigen.  Der  Cider  geht  leicht  in  die  saure  Gahrung  iiber, 
daher  hat  man  oft  das  schadliche  Mittel  angewandt,  ihn 
durch  einen  Zusatz  von  Bleiweis  oder  Bleigliitte  zu  ver- 
siifsen.  Man  erkennt  dieses  durch  die  Mittel,  deren  man 
sich  iiberhaupt  zur  Erkennung  der  Bleivergiftungen  bedient. 
Unschadlich  und  sehr  verbessernd  ist  der  Zusatz  von  Zuckcr 
zum  ausgeprefsten  Obstsaft. 

Man  erhalt  den  Cideressig,  wenn  man  Obstsaft  auf 
ein  stark  von  Essig  durchdrungencs  oder  mit  siedend  ein- 
gegossenem  Essig  durchbeiztes  Fafs  fiillt  und  dort  gahren 
lalst.  L — 1;. 

CILIA.  S.  Augenlidcr. 

CILIENPINZETTE.  S.  Augenpinzette. 

CIM1CIFUGA.  Eine  Pilanzcngattung,  welche  der  Gat- 
tung  Actaea  sehr  nalie  steht  und  von  einigen  damit  ver- 
einigt  wild,  zur  natiirlichen  Ordnung  Ranunculaceae  und 
Linnes  P olyandria  P ohjgamia  gehorig.  Der  Kelch  ist  vier- 
blattrig;  vier  Blumenblatter ; eine  oder  mehrere  vielsamige 
aufspringende  Kapseln. 

1)  C.  foetida  Linn.  syst.  ed.  12.  659.  Actaea  cimicifuga 
Linn.  sp.  de  Cand.  prodr.  1.  64.  Eine  perennirende  Pflanze, 
welche  in  Sibirien  jenseits  des  Jenisei,  aber  auch  in  Galli- 
zien,  an  den  Karparthen  und  bci  Danzig  wild  wachst.  Sie 
wild  an  6 Fufs  hoch;  die  Blatter  sind  grofs,  zusammen- 
gesetzt;  die  einzelnen  Blaltchen  eiformig  oder  langlich,  ge- 
sagt;  die  Blumen  stclien  in  langcn  Trauben  an  den  Enden 
der  Zweige  und  sind  weifs;  der  Kapseln  sind  meistens  vier. 
Die  Pflanze  hat  einen  hochst  durchdringenden,  widerwarti- 
gen  Geruch  und  soil,  wie  Linne  sagt,  die  Wanzen  vertrei- 
ben.  Gme/in  sagt  niclits  davon;  nach  ihm  erregt  das  De- 
coct Erbrechen  und  flussigen  Stuhlgang,  und  wird  von  den 
Russcn  in  der  Wassersucht  und  aluilichen  Krankheiten  ge- 
braucht. 
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2)  C.  Serpentaria  Pursh  fl.  bor.  am.  2.  372.  Actaca  ra- 
cemosa  Linn,  de  Cand.  prodr.  1.  34.  Eine  perennirende 
Pflanze  in  den  bcrgigten  Waldcrn  von  Nordamerika  wild 
wachsend.  Sie  wild  4-5  Fufs  lioch;  die  Blatter  sind  zu- 
sammengesetzt,  wie  an  der  vorigcn,  die  Blattchcn  eifbrmig 
und  gesagt ; die  Blutcn  stelien  ebenfalls  in  langen  Trauben 
und  sind  nicht  grofs  und  gelblich;  die  Frucht  besteht  nur 
aus  einer  aufspringenden  Kapsel.  Die  Wurzel  rad.  Cimi- 
cifugae  serpentariae  Pliarm.  boreal,  americ.  ist  ziemlich  dick, 
iistig,  mit  einigen  erhabenen  Bingen  beselzt,  von  aufsen  rost- 
farbig,  inwendig  mit  einem  weifsen  Marke  erfiillt.  Ihr  Ge- 
braucli  ist  sckon  oben  s.  Actaea  racemosa,  angcgeben 
worden.  L — k. 

CINAE  SEMEN.  S.  Artemisia. 

CINCHONA.  Eine  Pflanzengattung  zu  Linne's  Pen - 
tandna  Monogynia  und  der  naturlichen  Ordnnng  Rubiaceae 
gehorig.  Der  Kelcli  hat  eine  kreiselforinige  Rohre  and 
einen  funftheiligen  Saum;  die  Blume  eine  runde  Rohre  und 
fiinfthciligen  Saum.  Die  Staubfaden  sind  in  der  Mitte  der 
Rohre  angewachsen  und  ragen  nicht  tiber  die  Blume  her- 
voi.  Die  Narbe  ist  zweispallig,  die  Kapsel  eiformig  oder 
langlich,  zweifacherig,  mit  dcm  Kelche  besetzt,  an  den  Klap- 
pen  aufspringend;  viele  mit  einem  hautigen  Rande  umge- 
bene  Samen  liegen  tiber  einander.  Die  Arten  dieser  Gat- 
tung  liefein  die  echten  Chinariudcn,  von  wclchcn  schon 
oben  umstandlich  gesprochen  ist.  Nur  von  einigen  weni- 
gen  kennen  wir  bestimmt  die  Art,  welche  sie  liefert.  Hier 
soli  nur  eine  kurze  Nachricht  voii  den  verschiedenen  Arten 
dieser  Gattung  zur  Ergiinzung  dcs  Artikcls  China  gegeben 
werden.  Die  Arten  der  crsten  Abllieilung  ha  ben  alle  aus- 
warts  seidenartig  filzige  Blumen.  Alle  sind  Baume  meistcns 
nur  von  12  — 18  Fufs  Hbhe,  und  haben  die  Bliiten  am 
Elide  der  Zwcige  in  Iockern  Straufsen. 

1)  C.  Condaminaea  Humb.  et  Bonpl.  pi.  equinoctial.  7. 
t.  10.  De  Cand.  prodr.  4.  352.  Iiayne  Arzneigew.  7.  t.  37. 
Wachst  auf  den  Gebirgen  in  Peru  bei  Loxa,  Guancabamba 
und  Ayavaca.  Die  Blatter  sind  langlich,  an  beidon  Endcn 
verschmalert,  glatt,  glanzend  und  haben  unten  in  den  Win- 
kcln  der  Ncrven  Gruben.  Die  Blutcn  sind  aufscrhalb  wol- 
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lig,  haben  eine  roscnfarbene  Rohrc,  und  cincn  obcn  wei- 
fscn  Saum.  Die  Kapsel  ist  eiformig  und  noch  einmal  so 
lang  als  breit.  Von  ihr  wild  die  feme  Loxa-Cliina  ab- 
geleitet. 

2)  C.  scrobiculata  Humb.  et  Bonpl.  pi.  cquinoct.  t.  47. 
Be  Cand.  4.  352.  Wiichst  auf  den  Anden  von  Peru  bei 
S.  Juan  de  Bracamoros.  Die  Blatter  sind  eiformig,  liing- 
licli , an  beiden  Enden  versclnnalcrt,  glatt,  oben  glanzend, 
unten  in  den  Winkehi  der  Nerven  mit  einer  Grube.  Die 
Blame  ist  rosenfarben,  die  Rohre  aufserhalb  feinrauh,  der 
Saum  aufserhalb  wollig.  Die  Kapsel  ist  eiformig,  dreimal 
so  lang  als  breit.  Soli  auch  cine  feinc  Chinarinde  geben. 

3)  C.  lancifolia  Mutis.  De  Cand.  4.  353.  Die  Bliittcr 
sind  umgekehrt  eiformig  oder  Ianzettformig,  vorn  breiter, 
auf  beiden  Seiten  sehr  glatt  ohne  Glandcln;  die  Rispe  ist 
grofs  und  ausgebreitet,  die  Blumcn  aufserhalb  seidenartig, 
die  Kapsehi  langlich , zicmlich  glatt  und  fiinfmal  so  lang  als 
breit.  Be  Candolle  nimmt  drei  Abanderungen  an. 

A.  C.  nitula  Ruiz  et  Pavon  per.  2.  t.  191.  Be  Cand. 
1.  c.  C.  officinalis  Ruiz  Quinol.  56.  Die  Blatter  sind  um- 
gekehrt eiformig.  Dieser  Baum  wachst  auf  den  Anden  von 
Peru  bei  Pampamarca,  Cuchero  u.  s.  w.  in  den  Provinzen 
Huamalies,  Tarma  und  Xauca,  und  zwar  in  hohen  kaltcn 
Gegendcn,  immer  einzeln.  Er  soli  eine  gate  Chinarinde 
geben. 

B.  C.  lanceolata  Ruiz  et  Pavon  per.  3.  t.  223.  De 
Cand.  1.  c.  Cascarillo  lampino  Ruiz  Quinol.  Die  Bliittcr 
sind  langlich  Ianzettformig.  Wachst  auf  den  Anden  in  Peru 
an  kalten  waldigen  Orten. 

C.  C.  angustifolia  Ruiz  Quinol.  suppl.  t.  1.  f.  a.  Be 
Cand.  1.  c.  C.  lancifolia  Hayne  Arzncigew\  7.  t.  38.  Die 
Blatter  sind  schmal  Ianzettformig,  am  Rande  zuriickgcrollt. 
Auf  den  Gebirgen  in  Neu- Granada.  Scheint  auch  des  Va- 
terlandes  wegen  eine  besondere  Art.  Von  ihr  kommt  China 
flava  unserer  Apotheken. 

4)  C.  pubescens  Vahl  Act.  Soc.  Hist.  nat.  Hafn.  1.  t.  2. 
Lamb,  cinchon.  t.  2.  Be  Cand.  pr.  4.  352.  C.  officinalis 
Linn.  Die  Bliittcr  eiformig,  seiten  fast  herzformig,  leder- 
artig,  obcn  feinrauh  oder  ziemlich  glatt,  unten  filzig;  die 
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Blutenrispe  ausgebreitet;  die  Blame  aufserlich  feinrauh,  der 
Saum  inwendig  rauh;  die  Kapseln  eifonnig  langlich , aufser- 
licli  der  Lange  nach  nervig,  dreimal  langer  ids  breit.  De 
Candolle  nimxnt  liicrvon  folgende  Abarten  an. 

A.  C.  cor  difolia  Mutis  sec.  Humboldt , Hayne  Arznei- 
gew.  7.  t.  40.  De  Cand.  I.  c.  Die  Blatter  breit,  fast  herz- 
fcirmig.  Auf  den  Gebirgen  in  Neu-  Granada.  Giebt  die 
gelbe  China  nach  Mutis,  nicht  die  unserer  Oflicinen.  Hochst 
wahrscheinlich  eine  eigene  Art. 

B.  C.  ovata  Ruiz  et  Pavon  per.  2.  t.  195.  Cascarillo 
pallido  Ruiz.  Die  Blatter  breit,  unten  filzig,  oben  feinrauh, 
wollig.  Auf  den  untern  warmern  Anden  in  Peru  zwischen 
Pozuzo  und  Panaa. 

C.  C.  hirsuta  Ruiz  et  Pavon  per.  2.  t.  192.  De  Cand. 
1.  c.  Die  Blatter  fast  eifonnig,  oben  glalt,  unten  feinrauh, 
fast  haarig.  Cascarillo  delgado  Ruiz.  Auf  hohen,  kallen 
und  waldigcn  Bergen  in  Peru.  Die  Rinde  -wird  gescbatzfc 

D.  C.  lieteroplvylla.  De  Cand.  1.  c.  Die  Blatter  oben 
glalt,  unten  an  den  TsT erven  rauh  und  dazwischen  feinrauh. 

5)  C.  purpurea  Ruiz  et  Pavon  per.  2.  t.  193.  De  Cand. 
pr.  4.  353.  In  Peru.  Die  Rinde  nicht  oflicinell. 

6)  C.  macrocalyx  De  Cand.  1.  c.  Pavon.  Die  Blatter 
eifonnig,  fast  rund,  kaum  spitz,  lederartig,  aufbeiden  Sciten 
ganz  glatt,  die  Nerven  genahert;  die  Rispen  doldentraubig; 
die  Blume  aufserlich  etwas  filzig,  die  Lappen  des  Saums 
oben  rauh,  der  Kelchsaum  glatt,  glockenformig,  scharf,  fiinf- 
zahnig.  Im  siidl.  Amerika.  Hiervon  drci  Abanderungen. 
A)  C.  obtusifolia  Pavon  ined.  coccinca  Pav.  mit  langlichen, 
stumpfen  Bliittern.  B)  C.  Iucumaefolia  Pavon  ined.  mil  king- 
lichen,  zugespitzten  Bkiltern;  und  C)  C.  Uritusinga  Pavon 
ined.  mit  langlich  lanzeltformigen,  fast  spitzen  Bliittern  und 
wenigen  Nerven.  Der  letzte  Name  vielleicht  bedeutend, 
weil  man  die  bessere  China  von  Uritusinga  nimmt. 

7)  C.  Humboldtiana  Roem.  Schult.  svst.  5.  13.  De  Cand. 
1.  c.  C.  ovalifolia  Humb.  et  Bonpl,  pi.  equinox,  t.  19.  Die 
Blatter  eifonnig,  fast  stumpf,  oben  glanzend,  unten  feinrauh, 
fast  seidenartig;  die  Rispc  ausgebreitet,  wenig  bliitig;  die 
Blume  aufserhalb  seidenartig,,  im  Schlundc  glatt,  die  Saum- 
Iappen  inwendig  an  der  Spitze  rauh;  die  Kapseln  eifonnig, 
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aufserlich  langlich  ncrvig,  fast  nocli  einmal  so  lang  als  brcit; 
To  Peru  bci  Cuenca. 

8)  C.  magnifolia  Ruiz  et  Pavon  per.  2.  t.  196.  De 
Cand.  1.  c.  C.  grand i folia  Pair.  C.  oblongifolia  Mult's  sec. 
Humboldt.  Hayne  Arzneigcw.  7.  t.  41.  Die  Blatter  brcit, 
eiformig,  etwas  zugespitzt,  glalt;  die  IS  erven  unten  an  den 
Seiten  zotlig;  die  llispc  ausgebreitet ; die  Blume  aufserhalb 
seidenartig;  die  Kapseln  langlich,  fast  stielrund,  sicbenmal 
langer  als  breit.  Auf  den  Anden  in  Peru  und  auch  bci 
Mariquita  in  Neu-  Granada.  Gicbt  die  rothe  China  von 
St.  Fe,  nicht  die  ofiicinellc. 

9)  C.  macrocarpa  Vahl  Act.  Soc.  Hafn.  1.  t.  3.  De  Cand. 
I.  c.  354.  C.  ovalifolia  Mutis  sec.  Humboldt.  Hayne  Arz- 
neigevv.  7.  t.  42.  Die  Blatter  langlich,  ledcrartig,  oben  ganz 
glalt,  unten  feinrauh,  fast  rauh;  die  Rispe  dreitheilig;  die 
Blume  aufserhalb  mit  angedriickten  Haaren,  die  Saumlappen 
innerhalb  rauh;  die  Kapsel  cjlindrisch,  noch  einmal  so  lang 
als  breit.  In  Neu- Granada.  Gicbt  die  weifse  China  von 
Mutis. 

Die  iibrigen  von  de  Candolle  aufgefuhrtcn  Alien  geben 
keine  angewendeten  Chinarinden,  auch  nicht  die  Arten  mit 
aufserlich  glatten  Blumen,  wozu  C.  rosea  De  Cand.  Hayne 
Arzneigew.  7.  t.  39.  gehort.  L — k. 

CINCHONIN.  S.  China. 

CINERARIA.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  Synge- 
nesia  Polygamia  snperjlua  und  der  naturlichen  Ordnung 
C ompo sitae , Familie  Asterouleae  gehdrig.  Die  Bliilter  des 
Hauptkelches  stehen  in  einer  cinfachen  Reihe,  der  Bliilen- 
boden  nackt;  die  Federkrone  haarig;  die  weiblichen  Blu- 
meu  zungenformig,  seiten  fehlend. 

1)  C.  palustris  Linn,  ffilld.  sp.  3.  2080.  Eine  perenni- 
rende  Pflanze,  welche  haufig  in  Deutschland  in  Siimpfen 
vvachst,  und  1 — 2 Fufs  hoch  vvird.  Der  Stamm  ist  auf- 
recht  und  wild  erst  nach  oben  astig ; die  Wurzelblatter  sin  cl 
langlich  und  laufen  in  dem  Blattstiel  langsam  aus,  haben 
einzelne  Zahne;  die  Stammblatter  stammumfassend,  lang,  lan- 
zetlformig,  ungezahnt,  alle  mchr  oder  weniger  zoltig.  Eine; 
rispige  Traubendolde  mit  zieinlich  grofsen  gelben  Blumen, 
steht  am  Elide  des  Stammes  und  dcr  Zwcige.  Pallas  sagt 
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von  diescr  Pflanze  (Reise  1.  45):  die  Cineraria  palustris 
nannten  die  Baucrn  liier  (gcgcn  Arsamas)  Wypadaschaaja 
Trava,  weil  das  Kraut  frisch  mit  Hanfol  zu  ciner  Salbe  ge- 
stofscn,  wider  den  Wurm  im  Finger  und  in  allerlci  alien 
Gcschwurcn  niitzlich  sein  soli.  L — k. 

CINERES  CLAVELLATI.  S.  Kali. 

CINGULUM.  S.  Zona. 

CINIS  PLUMB  I ist  das  Suboxyd  dcs  Blcies,  womit 
sich  dieses  Metall  im  Feuer  iiberzieht,  und  in  welches  cs 
sich  bei  selir  gelindem  Feuer  vcrwandeln  lafst.  S.  Blei. 

L — k. 

CINNABAPJS.  S.  Quecksilber. 

CINNAMOMUM.  S.  Laurus. 

CIONIS  ( xiovig ).  Ein  nicht  sehr  gebrauchlicker  Aus- 
druck  zur  Bezeichnung  des  geschwollenen,  verdickten 
und  verlangerten  Zjipfckens  im  Rackcn.  Die  Er- 
kennung  dieses  Zustandes,  der  meist  als  Folgekrankheit 
oder  Begleiter  ciner  Entziindung  der  Uvula  auftritt,  ist, 
driickt  man  die  Zunge  nieder,  selten  schwierig,  schwieriger 
jedoch  oft  seine  Behandlung,  welclic  ausfuhrlick  unler 
dem  Artikel  Angina  abgehandelt  worden.  Hier  liber  dicse 
Abnormitat  nur  so  viel,  dafs  sie  in  ikrem  liohern  Grade, 
wo  das  Zapfcken  als  eine  bis  zur  Dicke  eines  kleinen  Fin- 
gers aufgewulslete  Masse  auf  der  Zungcnwurzel  liegt,  diese 
fortwakrend  kitzelt  und  zum  Niedcrsclucken  reizt,  zu  den, 
fiir  den  Kranken  sehr  Iastigen  Uebeln  gehort,  und  dafs  sie, 
wo  alle  andern  gegen  sie  eingeleiteten  Kurverfakren  frucht- 
los  bleiben,  allein  durch  die  partielle  oder  totale  Wegnahmc 
der  Uvula  durch  Schnittwerkzeuge  (s.  Exstirpatio  uvulae) 
gehoben  werden  kann. 

Synon,  Lat.  und  Gn'ecli.  Prolapsus  s.  Casus  s.  Propcndcntiu  s. 
Procluctio  s.  Paralysis  uvulae.  Cion  (y.iuii1).  Cionium  ( xionor ). 
Cioniscas  (y.iovLoy.oq).  Staplvjle  (omqwltj  bei  Hippocr.  und  Galen), 
Hyposlaphyle  (\'ou  ^,7l°  lln<l  ozatpxO.rf),  Stapliylodialysis  ( von  ora- 
q>v).y  und  iliuivotq).  Staphyloncus  (von  oraqivXt]  und  oyxoq),  Himas 
(Ipaq).  Himantosis , Himantoma  ( Ipanwoiq , iymnwua).  Deuisch. 
Das  (hcrab)  gescbossene,  vor  (beruntcr)  gefallenc  Zapfcbcn , nieder- 
gescbossene  Hiide.  Franz.  La  Lucltc  ubaltuc.  Chute  dc  la  Luetic. 
Engl.  The  Falling  of  the  root.  L — u. 
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CIRCAEA.  Eine  Pflanzengattung  aus  der  natiirlichen 
Ordnung  Onagrariae  und  Decandria  Monogyma  Linn.  I)cr 
Kelch  besteht  aus  ciner  diinnen  Rohre  und  eincm  zweithei- 
ligen  Saum.  Zwei  Blum enb latter;  Kapsel  zweifacherig,  zwei- 
klappig,  zweisamig. 

1)  C.  lutetiana  Linn.  De  Cand.  pr.  3.  63.  Eine  Pflanze, 
welche  in  schattigen  Waldern  des  mittlern  Europa,  auch  in 
Deutschland  haulig  wild  wachst.  Der  Stamm  ist  aufrecht 
mit  ausgebreiteten  Aestcn.  Die  Blatter  sind  eiformig,  etwas 
gezahnelt  und  mehr  oder  weniger  feinrauh.  Die  kleinen 
weifsen  vor  ihrem  Aufbrechen  rothlichen  Blumen  sitzen  in 
langen  Trauben  am  Elide  der  Zweige.  Die  Kapseln  sind 
mit  hakigen  Harchcn  besetzt.  Wird  nicht  gebraucht.  Nach 
Haller  rtihmt  sic  Chomel  aufserlich  gcgen  blinde  Hamor- 
rhoidcn.  L k. 

C1RCINNUS.  S.  Zona. 

CIRCULATIO  SANGUINIS,  circulus,  circnitas,  ino- 
las  circularis  sanguinis , Kreislauf  des  Blulcs,  heifst  die 
durch  den  ganzen  Korper  vcrbreitete,  vom  Herzen  durch 
die  Arterien  in  die  Haargefafse  fortschreitende  und  durch 
die  Vencn  zum  Herzen  ruckkehrcndc  Bewegung  des  Blu- 
lcs. Den  Namen  Kreislauf  hat  die  Bewegung  des  Blutes 
erst  seit  Harvey  allgemein  erhalten.  Ferner  unterschicd 
schon  Harvey  einen  grofsen  oder  Kijrperkreislauf,  und  einen 
kleinen  oder  Lungenkreislauf.  Niilier  betrachtet  sind  je- 
docli  bcide  nur  als  eine  einzige  Kreisbahn  aufzufassen,  deren 
Arme  blofs  im  Herzen  theils  in  Contiguitat  treten,  theils 
kreuzweifs  an  einander  vorbeistreichen.  Strenger  genommen 
ist  aber  das  ganze  System  von  Bewegungen  des  Blutes  in 
seinen  Gefafsen  als  cine  Yielheit  von  Schlingen  und  unter- 
geordneten  Kreislaufen  zu  betrachten,  die  mittelst  der  Stamuie 
dcr  Arterien  und  Ycnen  in  den  Yorhofen  und  Kammern 
des  Herzens  zu  zwei  nur  aufserlich  verbundenen  Ccntris 
vereinigt  sind,  daher  man  auch  zwei  Herzen  nennt,  das  Lun- 
gen-  und  das  Korperherz.  Es  ist  somit  die  Vorstellung  vom 
einfachen  Kreislauf  nur  eine  Simplificirung  dcr  Sache,  zum 
bequemern  Gebrauch  in  Thcorie  und  Praxis. 

Der  Kreislauf  ist  eine  der  wichtigsten  Functionen  im 
thicrischen  Organismus,  indem  dadurch  die  innigste  Wech- 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  42 
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selwirkung  dcr  flflssigcn  uiul  festen  Theile  vermittelt  ist, 
welch e den  Grundgegensatz  alles  materiellcn  Dascins  aus- 
machen,  und  indera  alle  tibrigen  Funclionen  entweder  da- 
mit  verbunden  sind  oder  daraus  hervorgehen. 

Der  Apparat  der  Blutcirculation  ist  nach  seinen  aufsern 
raateriellen  Yerhaltnissen  ein  hydra ulischer,  aus  welcher  Hin- 
sicht  er  auch  vorziiglich  zu  belrachten  und  zu  bcgreifen  ist; 
aufserdem  ist  der  chemische  Moment,  wodurch  das  Blut  bei 
seinen  Bewegungen  chemische  Qualitaten  aufnimmt  und  mit- 
theilt,  und  der  dynaroische,  wodurch  es  zur  Errcgung  und 
Erzeugung  des  unbckanuten  Substrata  der  Irritabililat  und 
Sensibilitat  zu  dienen  scheint,  nicht  zu  iiberschen.  Uebri- 
gens  versteht  es  sich,  dafs  auch  die  hoheren  Lebensfonnen 
einen  wesentlichen  Beitrag  zu  diesem  Apparate  lieferu,  und 
dafs  physicalische  'Grundsatze  zur  Erklarung  nicht  iiberall 
ausreichen.  Ira  allgemeinen  ist  das  Herz,  als  das  Hauptor- 
gan  dieser  Function,  ein  doppeltes  Druckwerk,  davon  die 
Yenen  und  Arterien  die  Zu-  und  Ausleitungsrohren  sind. 
Ehe  wir  jedoch  zur  wissenschaftlichen  Erklarung  des  Blut- 
kreislaufs  iibergehen,  miissen  wir  erst  die  empirisch-physio- 
logischen  Data  zusammenstellen,  welch e sein  Dasein  be- 
weisen. 

A)  Phanomene  des  Blutkreislaufs.  a)  Ain  un- 
mittelbarsten  und  am  auffallendsten  zeigl  sich,  wenigstens 
der  peripherische  Theil  des  Kreislaufs  mit  Hiilfe  microsco- 
pischer  Yergrofserung  an  durchscheinenden  Membrauen  klei- 
ner  Thiere  im  Lebenszustande.  Am  bequemsten  zu  dieser 
Beobachtung  sind  die  Schwimmhaute  der  Frosche.  Man 
erblickt  liier  die  aufsersten  Enden  der  Arterien  mit  iliren 
Umbeugungen  in  die  ersten  Wiirzelchen  der  Venen  und 
darin  die  Bewegung  der  Blutkornchen,  ihre  Richtung  vom 
arteriosen  Theil  zu  dem  venosen,  ihre  Gcschwindigkeit  und 
ihren  Zusammenhang  mit  dem  Rhythmus  der  Herzsclilage. 
Zu  demselben  Zwecke  bedienl  man  sich  kleiner  Fischchen, 
der  Schwanze  der  Kaulquappen,  der  Lungensacke  der  Am- 
phibien,  der  Gekrose  kleiner  Sauglhiere,  als  der  Miiuse, 
Fledermause  (auch  ihrer  Flughaute),  selhst  der  Meerschwei- 
chen  und  Kaninchen.  Eines  der  schdnsten  Scliauspiele,  wo 
man  mit  einemmale  den  ganzen  Kreislauf  iibersehen  kann, 
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gewalirt  cndlich  der  Gefiifshof  mit  dcm  Punctum  saliens  des 
Fotus  am  drittcn  Tage  dcs  bcbruteten  Hiihnereis.  Diesen 
Weg  der  Beobachtung  habcn  zuerst  Leemvenhoek  und  Mal- 
pighi eingeschlagen,  spatcr  Haller,  Spallanzani,  Prochaska , 
Thomson,  Hastings,  Treviranus,  Gruithuisen,  und  neuer- 
lichst  Bollinger  und  seine  Schiller  vervollkonnnt  und  fort- 
gesetzt.  Die  Belehrungen,  welche  diese  Beobachtungsweise 
darbietct,  sind  sehr  mannigfaltig.  Y7ir  wollen  cinige  der 
wichtigsten  hier  anftihren. 

1)  Was  zuerst  die  Aufinerksamkcit  am  meislen  in  An- 
spruch  nimmt,  sind  die  mannigfachcn  Bewegungen  der  Blut- 
kornchen,  die,  da  das  Serum  als  das  Medium,  worin  sie 
schwimmen  nicht  unmiltelbar  sichlbar  ist,  den  Schcin  von 
selbststiindiger  lebendiger  odcr  auch  gravitativer  Bewegung 
geben  und  cinige  Beobachter  zu  phantastischen  Gleichstcl- 
lungen  mit  Infusionslhicrchen,  odcr  zu  Annahmen  von  An- 
ziehungs-  und  Abstofsungskriiften  vcrlcitct  baben,  die  ana- 
log den  Planetenbewcgungen  die  Circulation  des  Blutes  rc- 
geln  sollten.  Eine  genauere  Wiirdigung  allcr  einzelnen  Pha- 
nomene  liifst  jedoch  keinen  Zweifel  iibrig,  dafs  sich  alle  die 
Sclnvank ungen,  Drehungen,  Anhaufungen,  ISaherungen  und 
Entfcrnungen  u.  s.  w.  der  Blulkiigelchen  bei  nothwendiger 
Voraussetzung  des  Blutwasscrs  als  ihres  Vchikels  rein  phj- 
sicalisch  erkliiren  lassen.  Dabei  bleibt  unbenommen,  ent- 
ferntere  Ursachen  der  Bewegung  in  eigentlich  vitalcn  Thii- 
tigkeiten  der  Reproduction  und  der  Irritabilitat  aufzusuchen. 
Die  Existenz  der  Blutkornchen  zu  bezweifeln,  odcr  ihnen 
nur  ein  momentanes  Bestchen  im  Bildungsdurchgange  in  das 
umgebende  Parenchjm  zuzugestehen,  ist  w ohl  nur  als  Folge 
einer  Blendung  bei  zu  starkem  Liclite  zu  betrachten. 

2)  Bei  diesen  Beobachtungen  erhebt  sich  fernerdie  Slreil- 
frage  fiber  die  Existenz  oder  Nichtexistenz  von  hautigen 
Wandungen  in  den  kleinsten  Haargefafschen.  Auf  den  er- 
sten  Augenschein  erscheinen  sie  als  blofse  Kanalchen,  die 
sich  das  Blut  in  dem  zarten  Parenchym  gebahnt  hatte.  Da 
jedoch  diese  Gcfafschen  immer  nur  durch  iiufsere  Membra- 
nen  hindurch  beobachlct  werden,  so  ist  cs  kein  Wunder, 
dafs  die  Wande  bei  ilirer  Diinne  und  Durchscheinbarkeit 
kauin  wahrnchmbar  sind,  und  obgleich  die  Annalune 

42* 


wan- 


660 


Circulalio  sanguinis. 


delbarer  Blutknniilohen  tier  Phantasie  cinen  freicron  Spiel- 
raum  liifst,  und  die  Schwierigkcit  der  Erniihrung  und  Ab- 
sorption schcinbar  dadurch  erleichtert  wild,  so  spricht  docli 
der  constante  Charakter  der  Verzwcigung  und  nelzartigen 
Ycrbindung  der  Haargefiifse  ihre  bcsondcre  Formcn  in  den 
einzclnen  Organcn  wie  sie  mit  Htilfe  der  feinsten  Ein- 
spritzungen  erkennbar  sind,  und  ill r continuirlioher  Zusammen- 
lnang  mit  offenbaren  Hauten  der  arteriellen  und  venosen  Ge- 
fiifse  fiir  ihr  Dasein,  welches  jedoch  noch  durch  genauere 
Beobachtungcn  vollkommcn  aufser  Zweifel  gesetzt  wer- 
den  mufs. 

3)  Sehr  wichtig  fiir  die  Lehre  des  Kreislaufs  ist  die  that- 
sachliche  Darlegung  des  Uebergangs  der  Arterien  in  die 
Yenen,  die  Harvey  wohl  verstandsgemiifs  fordern,  nur  spa- 
tere  microscopische  Untersuch ungen  beweisen  konnten,  und 
denen  fernerhin  eine  unzeitige  Anwendung  naturphilosoplii- 
schcr  Ideen  nichts  mehr  anzuhaben  vermochte.  Es  ist  er- 
wiesen,  dafs  der  grofste  Theil  der  Arterien  durch  vermit- 
tehide  Capillargefafse  '(deren  Sclbststandigkeit  anzunelnnen 
hier  ganz  gleichgiiltig  ist),  in  die  Anfange  der  Yenen  iiber- 
geht.  Theils  gehen  die  klemsten  Arterien  neben  den  Ye- 
nen und  communiciren  mit  ihnen  von  Stelle  zu  Sielle  durch 
einfache  anastomosirende  Zweige,  theils  verasteki  sie  sich 
vielfach  und  gehen  an  den  iiufsersten  Enden  durch  blofse 
Umbeugung  in  ein  ahnliches  Geaste  eines  Yenensliimmchens 
iiber,  theils  bildet  sich  zwischen  den  iiufsersten  venosen  und 
arteriellen  Zweigen  ein  ausgebreitetes  Capillarnetz,  worin 
die  venose  und  arterielle  Bewegung  des  Blutes  eine  Weile 
in  indifferente  Schwankung  gerath.  Nirgends  erbliekt  man 
blinde  Endigungen  der  Gefiifse,  oder  deutliche  Poren,  wo- 
durch  das  Blut  in  das  umliegendc  Gewebc  extravasirte,  oder 
wieder  in  den  innern  Gefafsraum  aufgenonnnen  wiirdc. 
Aehuliche  Resultate  gaben  feine  Iirjcctioneu , die  zuerst 
Stephan  Blancard  zu  diesem  Zwccke  angewendet,  Lieber- 
Jciihn,  Ruysch,  Prochaslca  auf  das  Hochste  vervollkommnet  ha- 
ben.  Ob  Bverhaave’s  und  hieusseti’s  Aunahme  von  lympha- 
tischen  Arterien,  die  nur  Serum  fiihrten,  und  theils  mit  Ve- 
nen  theils  mit  eigenllichen  Lymphgefafsen  in  Verbindung 
stiinden,  fiir  welche  besonders  unmittelbare  Einspritzungen 
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aus  den  Arlerien  in  die  Lymphgefafse  zu  sprcchen  schei- 
nen,  und  der  auch  ncuerlich  Magendie  beigetreten  ist,  so 
Avie  die  meisten  practischen  Acrzte  sie  festhalten,  nodi  fer- 
ner  aufrecht  erlialten  Averden  solle,  kann  nur  durch  directe 
Ycrsuche  und  Beobaclilungen  entsehieden  werden,  da  sie 
an  sich  nichts  Widersprechendes  enthalt,  und  es  sogar  veahr- 
sclieinlich  ist,  dafs  es  serose  Arterien  giebt,  deren  Lumen 
im  naliirlichen  Zustande  kleincr  ist  als  das  cines  Blulkiigel- 
cliens,  und  die  sonst  Avegen  Durchsichligkeit  des  Serums 
meist  unsichlbar  sein  miissen.  Line  ahnlichc  ScliAvieiigkcit 
findet  sich  in  Hinsicht  des  Uebergangs  dev  Arterien  in  die 
Anfange  der  absondernden  Gcfafse,  obgleich  sie  anatomische 
Eiuspritzungen  zu  bcAveisen  scheincn. 

4)  Die  Contractilitat  der  kleinsten  Gefafse  ist  besonders 
in  der  ueueren  Zeit  diuch  Bichat  verfochten  Avordcn,  ob- 
gleicli  seine  Argumente  durchaus  nicht  den  Gegensland  un- 
mittelbar  zu  erweisen  gecignet  sind;  dahin  geliort  die  vom 
Herzen  unabhangige  Wirksamkeit  seines  Capillargefafssy- 
stems  bei  Secretionen  und  Exhalationen,  die  Nichtpcnetra- 
lion  der  Injectionsmasse  bei  lebenden  Thieren,  der  Still- 
stand  der  BLutung  nach  VerAvundungen  u.  a.  Seine  An- 
sichten  haben  mit  Avenigen  Modilicationcn  die  meisten  fran- 
ziisischen  und  viele  deutsche  Physiologen  angenommen,  ob- 
gleich sie  noch  lange  nicht  hinreichend  begrundet  sind.  An 
den  Blutkanalchen  lafst  sich  ZAvar  unlerm  Microscop  keine 
Verengerung  oder  ErAveiterung  bemerken,  die  mit  der  Dia- 
stole und  Systole  dcs  Herzens  in  Verhaltnifs  stiinde,  indem 
hier  der  Blullauf  gleichformig,  und  jener  Wellenschlag  schon 
vollkommen  ausgeglichen  ist,  der  nur  erst  bei  sehr  ge- 
schAvachtcm  Blutumlauf  Avahrnehmbar  Avird;  jedoch  Avirken 
aufsere  Reizmittel,  Warme,  Kalte,  Sauren,  Akalicn,  Wein- 
geist  und  versclnedene  Lcbenszustande  b*edcutend  auf  llire 
Contraction  oder  Erweiterung,.  obgleich  es  hier  schwer  zu 
entscheiden  ist,  ob  hiebei  die  kaum  siclubaren  GefafsAvande 
oder  das  umgebende  Parenchym  im  S^jicle  sei.  Die  mei- 
sten hieher  gehorigeji  Yersuchc  hat  Hastings  angestellt,  und 
daraus  auf  eine  bedeutende  Irritabilitat  der  kleinsten  Haar- 
gefafsc  geschlossen.  Dennoch  ist  sic,  Avcnu  sie  auch  zum 
Thcil  zugestanden  Averden  mufs,  nicht  von  der  Grbfse,  tun 
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sie  mil  Bichat  filr  eine  der  Herzbewegung  beigeordnete 
liuliskraft  des  allgememen  Kreislaufs  zu  halten.  Auf  jedeu 
Fall  fordert  die  Analogie,  ihnen  wenigstens  einen  Theil  der- 
jenigea  Irritabilitat  zuzuschreiben,  die  inden  grofsern  Ge- 
fafsiisten  deutlicher  zu  erweisen  ist. 

5)  Die  an  kleinsten  Gefiifssystem  wahrnehmbaren  Be- 
wegungen  smd  theils  naturliche  von  allgemeiuen  physiolo- 
gischcn  Bedingungen  abhangige,  theils  widernatiirliche  krauk- 
bafte,  mid  kunstlicli  berbeigefiilirte.  Sicbtbar  und  unter- 
sc  eii  ar  >vird  der  Blutlauf  seiner  Richtung  und  seiner  Ge- 
schwindigkeit  nach,  durch  die  Blutkornchen  und  das  durch- 
sichtige  Blutserum  in  ihrem  Gegensatze  von  Lickt  und 
Scliatten;  wo  dieser  vennindert  ist  oder  wegfaUt,  vermindert 
sich  oder  verschwindet  jene  Sicbtbarkeit.  Das  Scliauspiel 
des  Blutlaufs  ist  eins  der  sclionsten  unter  den  physiologi- 
schen  Erscheinungen.  Nachdem  man  irgend  eines  der  oben 
angegebenen  Gegenstande  unter  das  einfache  oder  noch 
besser  (da  es  ein  grofseres  Gesichtsfeld  gewahrt),  unter 
das  zusammengesetzte  Microscop  gehorig  aufgespannt  und 
befestigt  hat,  erblickt  man  eine  Fliiche  von  ruhenden  mehr 
oder  weniger  dunklen  Stellen,  die  durch  eine  Mengc  halb- 
durchscheinender  Blutstromchen  vielfach  getheilt  ist,  die  den 
schon  erwahnten  Gelafsformen  mehr  oder  weniger  gleich- 
kommen  und  worin  man  an  den  im  Serum  schwimmenden 
Blutkornchen,  wenn  sie  nicht  zu  gehauft  sind,  aufser  ihren 
eigenen  rotirenden  oder  Jibrirenden  passiven  Bewegungen, 
die  verschiedenen  Geschwindigkeiten  der  einander  oft  be- 
kampfenden  Stioine  und  ihre  Richtungen,  Schwankungen 
und  Oscillationen,  besonders  in  den  Anastomosen  und  netz- 
artigen  Verbreitungen  beobachten  kann.  Man  uuterscheidet 
bald  grofsere  Gefiifsstammehen,  in  denen  einerseits  der  Blut- 
strom  vorn  Herzen  andererseits  zum  Herzen  gcrichtct  ist, 
und  an  den  diese  verbindenden  Gcfafsbogcn  erkenut  man 
den  Uebergang  des  Blutcs  aus  einem  Systeme  ins  andere, 
odor  auch  ein  indiffeicntes  selbsstandigcs  Herumirren  dcr 
Blutkornchen  in  dem  labyrinlhischen  Gefafsnetze.  Den  Re- 
productionsproccfs  sclbst  als  ein  Absclzen  und  Wicderfrei- 
werden  der  Blutkornchen,  ncucs  Bilden  von  Blulbaluicn  im 
Zcllgewebc  zu  beobachten,  ist  mir  nie  gelungen;  cs  ist  wahr- 
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scheinlicher,  dafs  eine  Durchdringung  des  Flilssigen  diesen 
Pro  cel’s  vermittelt.  Wenn  manchraal  BlulkOrnchen  ins  be- 
nachbarte  Gewebe  eindringen,  und  sich  eine  neue  Balm  zu 
inachen  scheinen,  so  ist  elier  anzunehmen,  dafs  hier  kleinere 
Serumgefafschen  praexistirten.  Nicht  selten  sicht  man  auf 
soldi e Weise,  besonders  in  den  Froschlungen,  und  aucli  in 
deni  sichtbaren  Blutlauf  seines  eigenen  Auges,  Reihen  von 
Blutkornchen  verschwinden  und  wieder  erscheinen  oder  nur 
einzelu  sich  uiuhsam  durcliarbeiten,  wobei  nur  die  iinmer 
wiederkehrende  gleiclie  Gestalt  der  Bahn  auf  einen  vorge- 
bildeten  Kanal  hindeutet,  der  jedesinai  unsichtbar  wird,  so- 
bald  er  nur  blofse  Lyinphe  fiihrt.  Aelinliclies  niuimt  man 
walir  bei  Beobachtuug  des  Blutumlaufs  der  Insecten.  Man 
kann  bei  diesen  Beobachtungen  die  Geschwindigkeit  der 
Blulbeweguug  nur  ini  Allgemeinen  bemerken,  vielleiclit  auch 
schatzen,  messen  aber  liifst  sie  sich  nicht  wegen  Kiirze  und 
Kriimme  der  Bahnen,  und  wo  sie  in  den  Zwischengefafsen 
zu  sehr  verlangsamt  wird,  liifst  sich  daraus  auf  die  norniale 
Geschwindigkeit  kein  Sclilufs  ziehen.  l)ic  besten  Untersu- 
chungen  hieriiber  hat  Bollinger  angestellt.  Die  von  Haller 
beschriebenen  Oscillatiouen  des  Blulcs  bei  Stdrungen  dei 
Herzbewegung,  bei  begiunender  oder  aufhorender  Circula- 
tion , sind  von  ihm  init  Recht  zu  den  palhologischen  Er- 
scheiuungen  gerechnet  worden.  Aelinliclie  Oscillationen  be- 
nierkt  man  bei  Unterbindung  der  grofsen  Gefafsstannne  und 
bei  Entfernung  des  Herzens  in  Froschen.  Endlich  sieht 
man  auch  liingere  Zeit  Blulbeweguugen  in  ausgeschnittenen 
Theilen,  besonders  im  Gekrose  der  Mause,  die  ich  liinger 
als  eine  halbe  Stunde  beobachtete  und  die  sich  jedesmal 
erneuerten,  so  oft  ich  die  Blutgerinsel  von  den  Miindungen 
der  durchgesehnittenen  Venen  hinwegnahm.  Anfangs  sah 
man  sie  in  beiden  Gefafsgattungen,  bald  aber  nur  in  den 
Venen,  und  es  ist  nichts  leichter  als  sich  zu  iiberzeugen, 
dafs  dieser  Blutlauf  keine  lebendige  Thatigkeit  ist,  sondern 
ciu  passives  Ausfliefsen  des  Blutcs  aus  den  offenen  Gefiifs- 
miindungen,  wozu  freilich  die  noch  liinger  andauernde  Con- 
traction der  Gedarme  und  des  Gekroses,  vernioge  der  nicht 
sogleich  erloschenen  Irritabilitat,  das  Ilnige  beitriigt. 

b)  In  den  grdfseren  Gefiifszweigen  und  Stammen,  so- 
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wohl  Vcnen  als  Arterien,  lassen  sich  die  Erscheinungcn  und 
vitale  sowohl  als  mechanische  Bedingungen  des  Blutumlaufe 
auf  vielfache  Weisc  untersuchen  und  darlegen.  Diese  wa 
ren  es  vorziiglich,  an  welchen  es  Harvey  gluckte,  den  Kreis- 
lauf  des  Blutes  zu  erweisen,  indefs  er  den  Umlauf  im  Sy- 
stem der  kleinslen  Gefafse,  wegen  Mangel  der  damals  noch 
unbekannten  microscopischen  Untersuehung,  nur  hypothe- 
tisch  annelnnen  konnte. 

1)  Schon  die  anatomisclie  Betraclitung  des  arteriellen 
und  venOsen  Gefafssystems,  besondcrs  die  Disposition  ihrer 
Klappen,  liifst  iiber  die  Bichtung  des  Blutumlaufs  keinen 
Zweifel  ttbrig.  Die  an  der-  Basis  des  Hauptstammes  der 
Eungen  und  Korperarterien  gelegenen  halbmondformigen 
Klappen,  erlauben  dem  Blute,  indem  sie  an  die  Wande  an- 
gec  rfickt  vvcrden,  zwar  den  Fortgang  gegen  die  Aeste  aber 
mcht  die  Ruckkebr,  indem  sie  durch  das  Bint  selbst  ge- 
drangt  gegen  die  Acbse  geworfen  segelformig  sich  vorspau- 
nen,  so  dafs  dem  schon  vom  Herzen  aus  in  dieser  Bich- 
tung dclerminirten,  und  durch  die  elastische  sowohl  als  irri- 
table Beaction  der  Wande  gedrangtem  Blute  nur  der  Weg 
gegen  die  Peripherie  tibrig  bleibt.  Die  venosen  Klappen 
sind  dagegen  so  construirt,  dafs  sie  den  Biickgang  gegen 
die  Peripherie  verwehren  und  nur  die  Bewegung  in  der 

Bichtung  gegen  die  Hohlvenen  und  Yorkammern  des  Her- 
zens gestatten. 


2)  Noch  unmittelbarer  zeigt  sich  die  Bichtung  des  Blut- 
laufs  durch  Unterbindungen  blofsgelegtcr  Gefafse  bei  Tliie- 
ren.  Man  wahlt  (bei  Ilunden  und  Kaninchen)  entweder 
die  beidcn  Hauptstanune  in  der  Ledengcgend,  oder  die  neben- 
einandei laufende  carotis  und  jugularis,  oder  auch  die  Schen- 
kelarterie  und  Schcnkelvene,  wo  schon  die  cinfache  Unter- 
driickung  mit  dem  Finger  hinreichend  ist,  den  Unterschicd 
der  Bichtung  des  Blullaufs  begrciflich  zu  machen.  Das- 
selbc  zeigt  die  Durchschneidung  dieser  Gefafse,  indem  die 
Artericn  stofsweisc  von  der  Seite  des  Herzens  aus  ihr  Blul 
ergiefsen,  die  Vcnen  dagegen  im  gleichformigen  Slrome  von 
der  Seite  ihrer  peripherischen  Andieile.  Man  kann  diese 
Experimente  zugleich  anwenden,  um  nach  Magcndie  die  Ab- 
heingigkeit  der  Blulbewcgung  in  den  Vencn  von  der  arte- 
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riellen  zu  bcwciscn,  indem  nach  durclischnittcncr  Schenk  cl- 
vene  der  Ausflufs  des  Blutes  aus  derselbcn  entweder  ver- 
mindert  oder  ganz  zum  Stillstehen  gcbracht  wil'd,  wenn  die 
entsprecheiule  Arterie  gradweise  geprefst  oder  unterdriickt 
wird.  Man  kann  schon  aufserlich  bei  gehoriger  Auswalil 
an  den  Hautvenen  des  Arms  durcli  Compression  und  par- 
tielle  Entleerung  die  Richtung  des  venosen  Blutlaufs  und 
die  Wirkung  der  Klappen  aufzeigen;  auch  mit  den  Arterien 
gelingt  jenes  zum  Theil.  Endlick  giebt  auch  die  Einspriz- 
zung  des  gasammten  Gefafssystems  durch  das  Hcrz  und 
den  Aortcnstamm  bis  zur  Riickkehr  durch  die  Hohlvcnen, 
einen  Begriff  des  gesannnten  Blutumlaufs. 

3)  Eines  der  auffallendsten  Phiinomene  dcr  Blutbewe- 
gung  ist  dcr  auch  aufserlich  fiihlbare  Puls  der  Arterien. 
Die  unmittelbarste  nicht  umsichtige  Beobachtung  war  von 
jelier  geneigt,  ihn  ciner  cigenen  activen  Bcwegung  der  Ar- 
tericn  selbst  zuzuschreiben.  Genauere  Untersuchungen  wei- 
sen  jedoch  diese  Wirkung  grofstentheils  dem  Herzen  zu, 
gegen  das  sich  nach  Haller  und  vielen  Neuern  die  Gefiilsc 
als  blofs  passive  Rohren  verhalten  sollten.  Dieser  Ansicht 
scliien  auch  die  chemische  Untersuchung  der  Arterienfaser 
besonders  durch  Berzelius  zu  entspreclicn,  die  durch  den 
Mangel  des  in  den  eigentliehen  Muskeln  so  haufigen  Faser- 
stoffs  und  durch  andere  chemische  Verlialtnisse,  einen  we- 
sentliclien  Unterschied  in  der  materiellen  Constitution  cr- 
wies,  der  auch  einen  Schlufs  auf  einen  Unterschied  in  der 
Function  crlaubte.  Auch  das  aufsere  Ansehen,  der  Wider- 
stand  gegen  Maceration  und  Faulnifs  und  die  bedeutende 
Elasticity,  besonders  der  mittlern  fibrosen  Membran,  scheint 
diese  mehr  den  elastischcu  Sehncnhauten  als  den  eigentli- 
ehen Muskelfasern  zuzuordnen.  Haller  nahm  daher  mu- 
cine  minima  vis  irritabilis  dcr  Arterien  an,  die  sich  von  sei- 
ner allgemeinen  Contractilitat  kaum  unterschied.  Noch 
mehr  wurde  die  Passivitat  der  Arterien  bei  dem  Phiino- 
raene  des  Pulses  entschieden,  als  Weitbreclit , Lamure  und 
selbst  Haller  ilui  an  den  blofsgelegten  Arterien  nicht  wahr- 
nehmen  konnten.  Neuere  sehr  genaue  Untersuchungen  von 
jirthaud  Parry  und  Johnson,  wclcher  auch  cine  Yorrich- 
lung  aus  Blascn  und  Darmen  als  Circulations-  und  Pulsma- 
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schinc  zusauimensetzte,  fuhrten  den  Bcweis  der  Beweguiv's 
losigkeit  der  Arterien  beim  Pulse  mit  Mefsiustruinenten  und 
Glaslinsen  auf  den  hOchsten  Grad  mathematischer  Precision. 
Sonach  ware  der  Puls  nur  als  ein  Anprallen  der  vom  Her- 
zen aus  detenniuirtcn  Blutwelle,  an  den  die  Arterienwandc 
seitwarts  verengernden  Finger  zu  belrachten.  Ein  gleiches 
Resullat  gaben  die  Yersuche  der  Leilung  des  arleriellen 
Stromes  durch  membranose  Rohren,  wobei  gleichfalls  kein 
Puls  zu  sehen,  wobl  aber  zu  fiihlen  war.  Eben  so  wenig 
bat  man  an  den  kleinsten  Blutgefafsen  dem  Herzsclilage  ent- 
sprechende  Verengerungen  und  Erweiterungen  beobachlen 
konnen.  Dagegen  wollen  Magendie,  Hastings  und  selbst 
Oesterreicher , letzterer  bei  einem  halbjahrigen  Hunde,  ab- 
wechselnde  Zusammenziehungen  und  Erweiterungen  der 
Aorta  bemerkt  haben,  die  Lamure  und  Artliaud  auf  keine 
Weise  wahrnehmen  konnten.  Theorelisch  ist  cs  wahrschein- 
bcb,  dais  gerade  der  Aortenstamm,  besondcrs  an  seinem 
Anfange,  wo  ein  Theil  des  Bluts  durch  den  Widersiand 
der  iibrigen  Masse  und  durch  die  Reaction  der  Gefafs- 
wande,  vielleicht  selbst  durch  theilweise  Reflexion  am  Aor- 
tenbogen  gegen  die  halbmondformigen  Klappen  zuriickge- 
drangt  wird,  eine  momentane  Erweiterung  nach  jcder  Sy- 
stole des  Heizens  erleidcn  konne.  Solche  Erweiterungen 
der  Aorta  hat  Spallanzani  bei  Salamandern  und  Froschen, 
Bollinger  bei  jungen  durchsichtigen  Fischchen,  Haller  bei 
Hiihnchen  wahrend  der  Briitung  beobachtet.  Die  dem  Herz- 
schlage  sjnchronischen  Pulsationen  des  Gehirns,  haben  mit 
dem  Arterienpulse  gleiche  Bedeutung  und  konnen  mit  Bar- 
dach  als  eine  Hebung  der  auf  den  Arterien  der  Basis  la- 
stenden  Hirnmasse  betrachtet  werden.  Eine  Art  venosen 
Pulses  beobachtet  man  bei  Yivisectiouen  an  den  Hohlvenen- 
stammcn  bis  in  die  Jugularvenen,  wras  besondcrs  bei  ma- 
gern  Subjecten  deullich  zu  sehen,  ja  in  sellnern  Fiillen  und 
bei  pathologischen  Bedingungen  selbst  in  entfernteren  Ve- 
nenzweigen  der  Extremitaten,  davon  Steinbuch  ein  merkwur- 
diges  Beispiel  beschrieben  hat.  Dieser  Venenpuls  ist  von 
dem,  wegen  Mangel  an  Klappen,  wahrend  der  Contractio- 
nen  der  rechtcn  Yorkammer  in  die  Venenstammc  regurgi- 
lirenden  Blute  abzuleiten.  (Siche  Puls.) 
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4)  Eine  wirkliche  allgem  cine  und  allmhhlige  Expansion 
od er  Contraction  der  Arterien  und  Venen,  zeigt  sich  ini 
Verhaltnisse  dcr  Anfiillung  diescr  Gefafse  von  dem  quanti- 
tativ  vermebrten  durch  Warme  odcr  durch  Lebensschwel- 
lung  u.  s.  w.  expandirten  Blute,  oder  bei  Venninderung 
seiner  Masse  durch  Ausflufs  aus  offenen  Gefafsen , Yena- 
sectionen,  Blutfliissen,  und  bei  Contraction  des  Blutcs  durch 
Kiilte  verminderte  Lebensschwcllung  bei  Gemuthsaffecten, 
Ohnmachten  und  beim  Todeskampfe.  Der  Gefafsraum  ac- 
commodirt  sich  jedesmal  dem  Blutinhalte,  und  wenn  dieses 
theils  der  contractiven  Elasticity  der  Gefafshaute  zuzuschrei- 
ben  ist,  so  ist  doch  auch  eine  Wirkung  lebcndiger  Con- 
tractility hiebei  nicht  zu  iibersehen,  da  nach  dem  Tode 
die  Gefafse  zum  Theil  wiedcr  erschlaffen  und  in  eine  mitt- 
lere  Spannung  zuriickgehen.  Am  auffallendsten,  auch  schon 
aufserlich,  zeigt  sich  diese  Contractility  bei  den  aufsern 
Hautvenen,  deren  Caliber  man  bei  magern  Subjecten  wohl 
mehrmal  des  I'ages  nach  aufserer  Temperatur,  Lebensstand, 
besonders  nach  Genufs  geistiger  Getriinke  oder  nach  dem 
Gebrauche  deprimirender  Arzneicn  wechseln  sieht.  Ein  Glci- 
ches  gilt  von  den  Lymph-  und  Chylusgefafsen.  Hieher  ge- 
hort  auch  der  Versuch  der  sich  zwischen  zwei  Ligaturen 
allinahlig  zusammenzielienden  Arterie  und  Vene,  wobei  das 
Blut  mit  abnehmendem  Strome  hervorspritzt.  Dafs  diese 
Eigenscliaft  der  Gefafse  unausgesetzt  einen  gleichmafsigen 
Druck  auf  das  enthaltene  Blut  ausiibt,  das  in  den  Arterien 
wegen  Absperrung  gegen  die  Hcrzkammer  nur  nacli  der 
Peripherie  seine  Richtung  nimmt,  dafs  dieser  Druck  in  den 
Venen  und  Sauggefafsen  das  Blut  wegen  der  zaldreichen 
Klappen  nach  den  Stiimmen  hin  determiniren  mufs,  wo  sei- 
nem  Laufe  nichts  entgegen  ist,  versteht  sich  von  selbst.  Bei 
Venenparthieen,  denen  die  Klappen  gauz  oder  grofstenlheils 
fehlen,  wie  z.  B.  im  Pfortadersystem,  den  Lungen-,  Gehirn-, 
Nabelvenen  und  andern,  wird  daher  leichter  ein  Riickdrang 
des  Blutes  in  das  Capillargefafssystem  stattfinden  kcjnnen, 
um  so  mehr,  da  der  Gefafsraum  von  den  Zvveigen  zu  den 
Stammen  in  seinem  Volumen  abnimmt.  Dieses  wird  nun 
zum  Theil  durch  die  dunnern,  unelastischen,  weniger  irrita- 
blen  AViinde,  wie  z.  B.  im  Gehirne,  oder  durch  permanen- 
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tes  Offenblciben  wegcn  Ausspannung  an  den  umgebenden 
Gebilden,  wie  in  dcr  Leber  und  den  Hirnblulleitern , end- 
lich  durch  die  Function  des  Organs  selbst,  wie  durch  die 
Inspiration  in  den  Lungen  grofsentheils  verhindert.  Dage- 
gen  kommt  es  den  Secretionsorgancn  zu  Slatlen,  indem  ein 
llieil  des  vendsen  Blutcs  von  den  ini  Haargefafssysteme 
vorgebenden  Actionen  angezogen  werden  kann,  urn  zur 
Yermebrung  der  zu  verwandelnden  Blutmasse  zu  dienen. 

5)  Aufser  dieser  allgemeinen  Contractilitat  haben  sicb 
viele  Physiologcn  bemiibt  eine  eigentliebe  Muskelirritabili- 
tat  in  den  Gefiifsen  zu  erweisen.  Unter  diesen  stebt  Ha- 
stings oben  an,  der  auf  mechaniscben  Reiz  mit  dem  Scal- 
pell  bei  Katzen  und  Hunden  mehrere  Arten  von  Zusammen- 
ziehungen  an  den  Arterien  untersebied.  Nacb  langer  an- 
haltendem  Scbaben  der  Arterie  zeigte  sicb  eine  ringformige 
Zusammenziebuug  an  derselben;  in  andern  Fallen  ersebie- 
nen  mebrere  solche  Abschnurungen,  so  dafs  sogar  das  Blut 
zwischen  zwei  solchen  Stellen  turgescirte;  ein  andermal 
wandelte  die  Einschnurung  von  einer  Stelle  zur  anderen  die 
Arterie  entlang  ( contr actio  serpens ),  oder  sie  zog  sicb  in 
einer  grofsern  Strecke  zusammen,  indem  sie  entweder  an- 
haltend  zusammengezogen  blieb  oder  sicb  wieder  erwei- 
terte;  in  einem  Falle  erfolgten  sogar  Zusammenzieb ungen 
und  Erweiterungen  in  scbnellem  Wecbsel  lviederbolt  nacb 
einander;  endlieb  zeigte  sicb  aucb  die  Arterie  durcb  un- 
regelmafsige  Zusammenziebungen  knotig  und  ungestallet. 
Diese  Versucbe  haben  nocb  immer  niebt  die  geborigen  Bc- 
statigungen  erhalten,  und  es  ist  schwer  zu  bestimmen  was 
bicbei  auf  Recbnung  der  Liision  der  Zellbaut  der  Arterien 
zu  setzen  sei.  Auf  jeden  Fall  sebeinen  es  sehr  gewaltsaine 
Zustande  gewesen  zu  sein,  da  sonst  eine  so  bedeutende  Be- 
weglicbkeit  der  Arterienhaute  sicli  sehr  hauiig  und  auffal- 
lend  durch  besondere  Erscheinungen  im  Lebcn  aufsern 
rnufste.  Icb  ware  geneigt,  bei  der  Gewaltsamkeit  jencrOpc- 
rationen,  sie  fur  aneurysm atisebe  Erweiterungen  zu  balten. 
Aetzungen  mit  sebarfen  Sauren  und  Alkalien,  Yerbrubun- 
gen,  Verbrennungen  haben  zwar  aucb  beftige  Conlraclionen 
zur  Folgc,  doch  sebeinen  diese  grofstenthcils  blofs  ebemiseb 
gewirkt  zu  haben,  indem  aucb  an  todten  Arterien  almlichc 
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Bewegungen  sich  darboten.  Auch  galvanischc  Reizc  sowold 
auf  die  Arterien  unmittelbar  als  auf  ihre  INerven  applicirt, 
haben  nach  so  vielen  Yorgangern  neuerlichst  aucli  fVede- 
tneyern  durchaus  negative  Resultatc  geliefert.  Die  Reiz- 
vcrsuche  an  Venen  haben  gleichfalls  keine  geniigenden  Re- 
sultate  gegebcn.  Die  Yenenstamme  zeigen  offenbar  Mus- 
kclfasern,  und  sind  bei  Amphibien  auffallend  contractil;  auch 
in  den  iibrigcn  Zweigen  scheint  die  lebendige  Contractilitat 
in  dem  Mafse  grofser  zu  sein,  als  die  physische  Elasticitat 
im  Abnelmien  ist. 

6)  Aufser  dem  Pulse  zeigen  sich  noch  andere  scheinbar 
irritable  Bcwegungen,  die  mit  dem  Herzscldage  und  dem 
Kreislauf  zusammcnhangen.  Sic  bestehcn  in  Ortsverande- 
rungen  theils  nach  der  Lange  der  Arterie  als  A orwarts- 
schieben  derselben,  theils  in  Abweichungen  nach  den  Sci- 
ten  indem  gerade  verlaufende  Arterien  sich  seitwarts  kriim- 
men,-  oder  geschlangelte  sich  gerader  strecken  und  wurm- 
formig  vorwartsschleichen.  Letztercs  bcmcrkt  man  am  deut- 
lichsten  an  den  Gekrosarlerien  und  an  den  Kranzarterien 
des  Magens,  iiberhaupt  an  solchcn  Arterien  die  in  ihrem 
Vcrlaufe  weniger  befestigt  sind  und  eine  Ycrschiebung  zu- 
lassen.  Diese  Bewegungen  scheint  Haller  mit  dem  Pulse 
vervvechselt  zu  haben,  den  er  bei  grofsern  Arterien  nicht 
wahrnehmen  konnte,  ihn  abcr  den  kleincn  und  kleinsten 
Arterien  zusclireibt.  Selbst  die  Erschiitterungen  der  Arte- 
rienstamme,  die  viele  Autoren  fiir  Expansionen  und  Con- 
tractionen  gehalten  haben,  mogen  grofstentheils  hieher  ge- 
horen.  Auch  die  Yorwarlsbewegung  des  Herzens,  wodurch 
es  mit  seiner  Spitze  bei  jeder  Systole  an  die  vordereWand 
des  Thorax  anschliigt,  mochte  wohl  von  der  durch  den  kraf- 
tigcn  Blutstrom  veranlafsten  Graderstreckung  des  Aorten- 
bogens  abzuleiten  sein.  Diese  Bewegungen  der  mi  til  ern  Ar- 
terien haben  besonders  Arthaud  und  Parry  beobachtet  und 
beschricbcn.  Sie  sind  durchaus  von  der  mechanischen  Ge- 
walt  des  Blutstroms  abzuleiten,  der  die  weichen  elastischen 
Gefafse  nach  seiner  Richtung  fortzureifsen  bestrebt  ist.  Auf- 
fallend zcigt  sich  dies  bei  durchschnitfenen  und  freigemach- 
ten  gekriimmten  Arterienendcn,  die  bei  jedem  starker  her- 
vorschiefsenden  Blutstralile  wurmformig  sich  crheben.  Dafs 
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solclie  Bewegungen  im  venOsen  System  niclit  vorkommen, 
ist  leicht  erklarlich,  da  in  dieses  die  Oscillationen  des  Her- 
zens nicht  mehr  fortwirken,  sondern  der  Blutstrom  gleich- 
formig  sich  bewegt.  Hochstens  konnte  an  den  Yenenstiim- 
men  etwas  dergleichen  vorkommen,  auf  weiche  die  Oscilla- 
tionen des  rechten  Herzens  einwirken. 

7)  Den  schon  seit  Haller  bekannten  Eintlufs  der  Inspi- 
ration auf  V ersclinellerung  des  venosen  sowohl  als  arteriel- 
len  Blutumlaufs , haben  besonders  Magendie’s  Expcrimente 
deutlich  erwiesen.  Nicht  nur,  dafs  man  aufserlich  an  den 
Jugularvenen  ein  abwechselndes  An-  und  Abschwellen  er- 
blickt,  welches  mit  dem  Ein-  und  Ausathmen  in  Yerbin- 
dung  steht,  und  was  durch  Verbindung  mit  Glasrohren  (bei 
Pferden)  in  ein  sichtbares  Auf-  und  Niedersteigen  der  Fliis- 
sigkeit  verwandelt  werden  kann,  so  kann  auch  der  Einflufs 
der  Inspiration  auf  den  arteriellen  Blutumlauf  mittelbar  da- 
durch  bewiesen  werden,  dafs  man  (bei  Hunden)  eine  oder 
beide  Jugularvenen  unterbindet  und  oberhalb  der  Unter- 
bindungsstellc  einen  Einstich  macht,  wobei  das  slrahlweise 
hervorschiefsende  Blut  bei  jeder  Exspiration  steigt  und  bei 
den  Inspirationen  wieder  etwas  fallt,  was  offenbar  auf  seine 
Bewegung  vom  arteriellen  System  aus  zu  rechnen  ist.  Der- 
selbe  Yersuch  lafst  sich  auch  an  der  Schenkelvene  deutlich 
ausfiihren.  Fiir  die  Arterien  lafst  sich  der  Einflufs  heftieer 
Exspirationen  auf  die  Propulsion  des  Blutes  auch  schon 
ganz  aufserlich  dadurch  fiihren,  dafs  man  wahrend  hefligcin 
Aushusten  den  Puls  befiihlt,  wobei  man  jedesmal  unabhan- 
gig  von  den  Herzscldagen  jedem  Ausstofsen  der  Luft  ent- 
sprechende  Anschwellungen  und  plotzliche  Spannungen  der 
Arterien  bemerken  wild.  Hieher  gehoren  auch  die  den 
Thoraxbcwegungen  synchronischen  Erhebungen  und  Sen- 
kungen  des  Gehirns,  die  besonders  wahrend  des  Schreiens 
und  anderer  heftigen  Anstrengungen  des  Thieres  deutlich 
sichlbar  wei  den.  Auch  am  Riickenmark  hat  Magendie  solche 
BeAvegungen  bemcrkt,  und  es  ist  anzunelnnen,  dafs  sie  alien 
weichen  Thcilen  mehr  oder  weniger  durch  die  Arterien  mit- 
getheilt  werden. 

8)  Endlich  mufs  liier  noch  ein  Phanomen  erwiihnt  Aver- 
den,  Avelches  so  lange  die  Physiologcn  der  alten  Welt  irre- 
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gclcitet,  und  die  rielilige  Ansicht  iiber  den  Lauf  dcs  Elu- 
tes aufgehalten  hat;  e9  ist  die  in  den  meisten  Fallen  vor- 
kommende  Leere  der  Artericn  nach  dem  Tode.  Sie  liangt 
offenbar  mit  dem  auch  nach  dem  Tode  fortwirkenden  To- 
nus der  Arterien  zusammen,  wodurch  die  ganze  Blutmasse 
allmahlig  in  das  Venensystem  hiniibergetrieben  wild,  und 
mit  dem  durch  die  elastische  Contraction  entstehenden  lee- 
ren  Raum  im  Thorax,  wodurch  gleichfalls  eine  Anhaufung 
des  Blutes  hier  erfolgt.  Bcide  Ansichten  haben  Carson  und 
Parnj  durch  Experimente  zu  erlautern  gesucht.  Es  schei- 
nen  jedoch  noch  mehrere  Erfahrungsmomente  zu  fehlen,  uni 
die  Sache  ganz  aufs  Reine  zu  bringen. 

c)  Die  wichtigsten  Data  zur  Ergriindung  des  Krcis- 
laufs,  liefert  die  anatomische  und  physiologische  Betrachtung 
des  Herzens. 

1)  Der  Bau  des  Herzens,  seine  Holden,  Klappen  und 
sein  Zusammenhang  mit  den  Gefafsstainmen  zeigt  offenbar 
den  Weg,  welchen  das  von  den  Hohlvenen  herbeifliefsende 
Blut  nolhwendig  nehmen  mufs.  Wenn  es  aus  der  rechten 
Vorkammer  in  die  rechte  Herzkammer  gelangt  ist,  wird  ihm 
der  Riickweg  durch  die  dreiziptlige  Klappe  grofstenthcils 
verwehrt,  und  der  Fortgang  ist  nur  nach  der  Lungenarterie 
vollkommen  offen.  Auf  ahnliche  Weise  iindet  das  durch 
die  Lungenvenen  zur  linken  Vorkammer  slromende  Blut 
den  Eingang  in  die  linke  Herzkammer  frei,  dessen  Riick- 
kehr  sich  die  zweizipflige  Klappe  entgegensetzt  und  nur 
nach  der  Aorta  zu  den  weitern  Forttrieb  gestattet.  Die 
Aorta  sowold  als  die  Lungenarterie  haben  an  ihrer  Einmiin- 
dung  ins  Herz  die  mondformigen  Klappen,  welche  den  Riick- 
flufs  des  Blutes  aus  den  Arterienstammcn  in  die  Herzkam- 
mern  verwelnen.  So  ist  dem  Laufe  des  Blutes  die  Richlung 
schon  durch  den  organischen  Bau  dcs  Herzens  vorherbe- 
stimint,  und  es  hatte  die  blofse  Betrachtung  dieses  Mecha- 
nismus  auf  die  wahre  Erkenntnifs  des  Kreislaufs  des  Blu- 
tes von  jeher  fiihren  konnen,  obgleich  sie  erst  so  spat  durch 
Harvey  ins  voile  Licht  gesetzt  wurde.  Bei  der  Erklarung 
des  Blullaufs  im  Fotus,  sind  wir  fast  einzig  auf  die  analo- 
mische  Betrachtung  hingewiesen. 

2)  Wichtig  ist  ferner  die  Abmessung  des  Raums  der 
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Hcrzhbhlen  und  ihrer  Vcrhiiltnisse.  Nach  Untersuchungen 
an  Herzen  nach  dem  Tode,  hat  man  zwar  einen  bedeulen- 
den  Unterschied  in  der  Capacitaf  beider  Herzkammern  ge- 
funden,  indem  nach  Haller  bcim  Erwachsenen  nicht  selten 
die  rechte  vierundzwanzig,  die  linke  kaum  neun  Drachmen 
Wasser  zu  fassen  vermag;  es  ist  jedoch  wahrscheinlicher, 
dafs  dieser  Unterschied  im  Leben  sich  grofstenlheils  aus- 
gleiche,  indem  die  gewolbte  Wand  der  Iinken  Herzkammer 
die  rechte  auf  einen  ziemlich  seichten  Raum  beschriinkt,  der 
freilich  im  todten  Zustande  eine  Erweiterung  nach  alien  Di- 
mensionen  zulafst.  Aeltere  Physiologen  haben  dicsen  Satz 
vorzuglich  darum  vertheidigt,  weil  sonst  eine  Storung  im 
Blutumlauf  erfolgen  wiirde;  dieser  wird  jedoch  dadurch  vor- 
gebeugt,  dafs  ein  Thcil  des  Rluts  durch  die  drcizipfligen 
Klappen,  welche  die  Mundung  zwischen  ihrer  Yor-  und 
Herzkammer  nicht  vollkommen  verschliefsen , einen  Riick- 
flufs  fmdet.  Noch  unbestimmter  sind  die  Angabcn  iiber 
die  Raumverhiiltnisse  der  Yorkainmern;  sie  schemen  auch 
wcniger  wichtig,  da  ihre  Hohle  weder  nach  den  Holdvenen 
noch  nach  den  Kammern  vollkommen  abgcschlossen  ist  und 
daher  dem  Blute  freien  Spiebaum  gewahrt. 

3)  Dafs  dem  Herzen  die  eigentliche  Muskelreizbarkeit 
zukomme,  beweisen  zahlreiche  Beobachtungen  und  Yer- 
suche.  Unmittelbare  Reizversuche  durch  Beruhrungen,  me- 
chanische  Lasionen,  Warme  und  Kiilte,  Lufteinblasen,  durch 
chemische  Agentien  u.  s.  w.,  zeigten  theils  partielle  theils  all- 
gemeine  Contractionen.  Durch  Yermittlung  der  Herznerven 
und  der  Centraltheile  des  Nervensjstems  angewandte  me- 
chanische  und  chemische  Reize,  gabcn  keine  geniigcnde  Re- 
sullate;  dagegen  zeigte  sich  der  galvanische  Einflul’s  nach 
Huniboldt's,  Aldinis , IFedemeyers  und  andern  Versuchen 
entschieden  wirksam.  Obgleich  Le  Galloiss  und  JVilson 
Philipps  Yersuche  die  Wichligkeit  des  Riickenmarks  und 
des  Hirns  fiir  die  Herzthatigkeit  aufser  Zweifel  setztcn,  so  ist 
doch  die,  auch  nach  der  Trennung  vom  iibrigen  Korpcr,  selbst 
nach  ausgeleerlem  Blute,  fortgcsetzte  Pulsation  desselbcn  ein 
hinlangliclier  Beweis  einer  grofsern  Selbststiindigkeit  seines 
irritablen  Lebens,  wodurch  iiltere  Physiologen  verleitet  wur- 
den,  ihm  eigene  Nerven  und  Nervenwirkung  abzusprechen. 

Damit 
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Dam  it  hangt  auch  seine  Eigensehaft  zusammen  in  dem  or- 
ganischen  Yerbande  als  primum  movens  und  ultimum  mo- 
riens  zu  erscheinen.  Man  kann  sich  namlich  vorstellen,  dafs 
die  Natur  die  SeLbststandigk'eit  des  irritablen  Lebens,  die 
sonst  nur  bei  den  niedersten  Organismen  allgemein  sich 
vorfindet,  gerade  bei  einem  Organ  in  ausgezeichnetem  Grade 
wieder  in  Anwendung  brachte,  weil  dessen  Lebensfunction 
am  meisten  von  alien  zufalligen  Einflussen  unabhangig  blei- 
ben  mufste,  wenn  die  Totalitat  des  Organismus  unter  viel- 
fachem  aufseren  Wechsel  ungestort  bleiben  sollte. 

4)  Die  activen  Bewegungen  des  Herzens  hat  man,  aufser 
den  seltnen  Fallen,  wo  sie  in  pathologischen  Zustanden 
beim  Menschen  aufserlich  zu  sehen  waren,  bei  Yivisectio- 
nen  der  Thiere,  ferner  am  Yogelembryo  und  an  durchsich- 
tigen  Fischchen  beobachtet.  Bei  Saugthieren  miissen  die 
Lungen  so  viel  moglich  geschont  werden,  weil  sonst  das 
Herz  zu  bald  in i t Blut  iiberfullt  wird,  und  seine  Bewegun- 
gen unregelmafsig  werden;  es  ist  daher  zu  rathen,  durch 
kiinstliches  Athemholen  den  Yersuch  zu  unterstiitzen , wo- 
durch  die  Bewegungen  des  Herzens  melir  in  die  Gewalt 
des  Experimental  ors  gelangen.  Zunachst  bemerkt  man,  wie 
schon  erwalmt,  cine  pendelarlige  Ortsbewegung  des  Her- 
zens, ein  Yorwartswerfen  desselben  gegen  die  Wand  dcs 
Thorax,  welches  theils  von  den  Anfullungen  der  Yorkam- 
mern,  theils  von  den  Streckungen  des  Aortenbogens  abhan- 
gig  ist.  Man  erbliekt  das  Herz,  wo  es  noch  in  seiner  vol- 
len  Kraft  ist,  in  so  schneller  Bewegung,  dafs  es  kaum  dem 
Blicke  moglich  ist,  die  einzelnen  Momente  seiner  Oscilla- 
tionen  zu  unterschciden,  indem  es  scheint,  wie  wenn  Yor- 
kammern  und  Ventrikei  zugleich  sich  zusammenzogen.  Doch 
ist  dieses  bei  genauem  Aufmerken  nicht  der  Fall  und  wird 
mit  dem  schwiicher  werdenden  Hcrzschlag  iramer  offenba- 
rer,  so  dafs  spiiter  mehrere  Contractionen  der  Yorkammern 
einer  einzigen  Systole  der  Kammcrn  vorhergehen.  Immer 
contrabiren  sich  beide  Kammcrn,  gleichzeitig  ebenso  die  bei- 
den  Yorkammern.  Das  Yerhaltnifs  der  Systole  zur  Dia- 
stole zeigt  sich  beiderseits  wie  das  eines  Yorschlags  zum 
Auftakt,  was  schon  dadurch  bedingt  zu  sein  scheint,  dafs 
die  grofsere  Muskelmasse  der  Kannnern  eine  verhaltnifsma- 
Med.  chir.  Encycl.  VII.  ltd.  43 
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fsig  langerc  Zeil  zu  ihrer  Contraction  und  Expansion  for- 
dert.  In  Hinsichl  der  aufscrn  Form  bemerkt  man  cine  Ver- 
kiirzimg  des  Herzens  von  dcr  Spitze  gegen  die  Basis  zu, 
wobei  sich  jene  zugleich  nach  rcclils  krummt  und  nacli 
vorne  wendel;  zugleicli  rnnzelt  sich  die  aufsere  Oberflache 
dcr  Quere  nach  in  senkrechter  Richlung  gegen  den  Yer- 
laui  der  Muskelfasern.  Die  Ycrander  ungen  im  Innern  sind 
scliwer  zu  bestimmen,  da  das  Oetfnen  der  Kaminern  die 
Sti  uktui  zu  selir  becintrachtigt.  Haller  beobachlele  liiebei 
cine  Vcrkiirzung  dcr  Scheidcwand  und  cine  Contraction 
der  Zizenmuskeln,  vsobei  sich  die  Klappen  dcr  veniisen 
Mundung  naherten.  Die  Diastole  scheint  nicht  auf  einer 
activen  Expansion,  sondern  auf  einer  blolsen  Erschlaffung 
der  Muskelfasern  zu  beruhen,  wie  im  iibrigen  Muskelsy- 
stem,  so  dais  man  schon  aus  diesem  Grunde  kaum  eine 
Saugkraft  des  Herzens  annehmen  dtirfte.  Dabci  verschwin- 
den  die  Runzeln,  die  Scheidcwand  und  die  Zizenmuskeln 
verlangern  sich  und  die  mitBlut  gefiillten  Kammern  werden 
rundlich  und  aufgeblaht.  Fiir  den  Taslsinn  erscheint  wiih- 
rend  der  Systole  das  Herz  hart,  und  wenn  man  es  mit  der 
Hand  zusammendruckt,  strebt  es  diese  gewaltsam  zu  offnen. 
Wenn  man  die  Spitze  abgeschnilten  und  den  Finger  in  die 
Kammer  einbringl,  so  wird  dieser  bedeutend  zusammen- 
geschnurt.  Das  ausgeschnittene  Herz  kann  anfangs  belrachl- 
liche  Lasten  bei  jeder  Systole  heben,  ja  sogar  in  die  Hohe 
schleudern.  Bei  diesen  Contractions  ziehen  sich  die  Kam- 
mern beinahe  vollkommen  auf  sich  selbst  zusammen.  Deut- 
lich  zeigt  sich  dieses  an  j ungen  Fis<‘h-  und  Froschherzen, 
die  wegen  ihrer  Durchscheinbarkeit  bei  jeder  Systole  er- 
blassen.  Bei  Sauglhierherzen  ist  anzunehmen,  dafs  wegen 
den  Balken-  und  Zizenmuskeln  nodi  eine  kleine  vielfach 
unterbrochene  Hohle  zuruckbleibt,  worin  das  Blut  in  sich 
selbst  heflig  bewegt  wird.  Bei  abnehmender  Kraft  des  Her- 
zens geschieht  die  Ausleerung  seiner  Kammern  und  Vor- 
kammern  inimer  unvollkommener,  bis  endlidi  bcim  Tode 
die  rhythmische  Bewcgung  slockt  und  nur  noch  wellenfor- 
mig  unregeliniifsige  Conlractionen  auf  seiner  Oberflache  zu 
sehen  sind.  In  den  meisten  Fallen  hort  die  Bevvegung  zu- 
ersl  im  hnken  Yentrikcl  auf,  dann  im  linken  Herzohr,  spa- 
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ter  im  rechten  Ventrikel,  und  endlich  iin  rechten  Herzohr. 
Am  schnellsten  sah  ich  alle  Bewegungen  aufhoren,  wenn 
ich  die  rechte  Hcrzkammer  quer  durchschnitt,  wahrschein- 
lich  weil  durcli  die  plotzliche  Entleerung  des  Blutes  aller 
Stutzpunkt  der  Bewegung  weggenommen  wurde. 

5)  Ueber  die  Druckkraft  des  Herzens  hat  Hales  den 
Grundversuch  angeslellt,  indem  er  eine  mittlere  Arterie  eines 
Pferdes  mit  einer  senkrechten  Rbhre  in  Yerbindung  setzte. 
Has  Blut  stieg  darin  bis  gegen  zehn  Fuls  fiber  das  Niveau 
des  Herzens,  bei  welch  er  Hohe  es  stehen  blieb,  nur  wenige 
Zolle  steigend  oder  fallend  bei  jedem  YFechsel  von  Systole 
und  Diastole.  Da  nun  eine  Saule  Wasser  von  zwei  Fuls 
Hohe  auf  einen  Quadratzoll  mit  einer  Kraft  von  einem 
Pfunde  driickt,  so  war  anzunehmen,  dais  eine  Blutsaule  von 
10  Fufs  Hohe  auf  jeden  Quadratzoll  der  innern  Obcrflache 
des  Herzens,  einen  Druck  von  etwa  vier  und  einem  halben 
Pfunde  ausfible.  Dieses  Experiment  lafst  sich  nun  freilich 
auf  die  Druckkraft  des  menschlichen  Herzens  nur  vermoge 
einer  beilaufigen  Schatzung  anwenden.  YFenn  man  die 
Sleigliohe  des  Blutes  beilaufig  auf  acht  Scliuhe  anschliigt 
und  uberdies  die  Tragheit  der  Blutmasse,  die  Elasticitat  der 
Gefiifse  und  die  Reibung  beriicksichtigt,  so  wiirde  das  Herz 
mit  einer  Kraft  von  etwa  sechs  Pfunden  auf  den  Zoll  wirk- 
sam  sein,  welches  mit  etwa  zehn  Quadralzollen  innerer 
Hcrzoberflache  multiplicirt,  sechszig  Pfunde  Druckkraft  betra- 
gen  mochte.  Auffallend  stimint  damit  derVersuch  bei  Hal- 
ler zusammen,  wonach  ein  am  Ende  des  Fufses  aufgehiing- 
tes  Gewicht  von  mehr  als  50  Pfunden,  bei  iibereinanderge- 
schlagenen  Knieen,  durch  den  blofsen  Puls  der  Kniekelden- 
arterie  noch  in  Bewegung  gesetzt  wird.  Danach  moge 
man  die  iibertrieben  grofse  Angabe  Borelli's  von  180,000 
Pfund  und  die  iibertrieben  kleine  Keil's  von  fiinf  Unzen 
beurtheilen. 

6)  Ueber  die  Geschwindigkeit,  womit  das  Blut  aus  dem 
Herzen  in  die  Aorta  hervorgelrieben  wird,  haben  wir  keine 
empirischen  Data.  Indessen  liifst  sich  diese  aus  andern  be- 
kannten  Bedingungen  beilaufig  ermessen.  Wenn  man  an- 
nimmt,  dafs  bei  jeder  Systole  des  Herzens  anderthalb  Un- 
zen Blut  aus  der  Aorlenkammer  hervorgetrieben  werden, 
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also  etwa  sieben  Pfttnd  in  der  Minute,  und  wenn  man  fiir 
die  Gesammtmasse  dcs  Blutes  zwanzig  Pfund  gelten  liifst,  so 
wurde  diese  in  einer  Stunde  zwanzigmai  umlaufen,  indem 
die  gauze  Quantitat  in  drei  Minuten  einrnal  durch  das  Herz 
ginge.  Dies  wtirde  in  der  Aorta  etwa  acht  Zoll  in  der  Se- 
cunde  gcben,  wclcke  Geschwindigkeit  jedocli  bei  weiterer 
Verastlung  der  Arterien  und  Erweiterung  des  Gefafsraums 
abnimmt,  so  dafs  in  den  Haargefiifsen  kaum  ein  Zoll  auf 
die  Secunde  kornrnt  und  in  den  Venen  sich  das  Blut  noch 
langsamer  bewegt. 

7)  Auch  die  Phanomene  des  Herzschlags,  welche  sowobl 
am  Thorax  aufserlich  als  auch  die  Bauch-  und  Gebarmul- 
terwand  am  Embryo  mittelst  des  Stethoscops  wahrnchmbar 
sind,  mogen  hier  wenigstens  in  Erinnerung  gebracht  wor- 
den  sein. 

d)  Endlich  ist  auch  das  Blut  selbst  in  Beziehung  auf 
den  Rreislauf  naher  zu  betrachten,  theils  insofern  es  ein 
selbstlhatiges  Agens  dosselben  sein  soil,  theils  inwiefern 
es  ein  passives  Substrat  der  Thatigkeit  des  Gefafssystems 
ausmacht. 

1)  Erst  in  neuerer  Zeit  hat  man  dem  Blute  eine  eigene 
P ropulsionskraft  zugeschrieben.  Kielmeyer  hat  diese  An- 
sicht  zuerst  in  Anregung  gebracht.  Nach  ihm  haben  Tre- 
viranus,  Carus , Dollin^er,  J end,  Oesterreicher , Wedemeyer 
rait  theoretischen  und  empb'ischen  Griinden  sie  zu  beweisen 
gesucht.  Die  Beobachtungen  des  Capillarkreislaufs  unterm 
Microscop,  die  Entwicklung  des  Gefafssystems  im  bebriite- 
ten  Ei,  die  Erscheinungen  dcs  Kreislaufs  bei  den  niedern 
1 hierklassen,  die  Sfiftebewegungen  in  den  Pllanzen  u.  s.  w. 
machten  die  Naturforscher  mehr  Oder  wcniger  geneigt  zur 
Annahme  dieser  Ansicht,  Schon  Casp.  Fr.  Jf'o/f  hat  zur 
Erkliirung  der  organischen  Bildungsgesetze  eine  eigene  vis 
essenlialis  als  Anziehungskraft  in  den  Siiften  angenommen. 
Eine  solche  scheint  wenigstens  im  Capillargefalssystem  unter 
dem  Einflufs  des  ^ervensystems  und  der  reproductiven 
Functionen  Statt  zu  finden.  Daher  der  Einflufs  der  Af- 
fecte,  der  Lebenszustande,  der  Se-  und  Excretionen,  der 
Entzundungen  und  Afterbildungen  auf  den  capiUaren  Blut- 
lauf.  Es  folgt  jedoch  daraus  nicht,  dafs  von  solchen  klei- 
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lien  partiellen  Bcwegungcn  der  gesarnmte  Blutumlauf  bedingt 
sein  sollte.  Dal's  der  vitale  Charakter  des  Blules,  seine 
durch  die  Respiration  bedingte  Begeistung,  auf  die  Ene- 
gung  und  Unterhaltung  des  Kreislaufs  wesentlich  cinfliefse, 
zeigt  seine  sehnelle  Unterbrechung  bei  Erschiitterungen  des 
Gehirns  und  bei  Storungen  der  Respiration.  Es  lafst  sich 
daraus  jedoch  nicht  folgern,  dafs  das  Blut  selbst  das  Um- 
laufende  sei,  sondern  dafs  es  als  ein  thatiges  Erregungsmit- 
tel  des  Kreislaufs  betrachtet  werden  miisse.  Die  galvani- 
sclien  Bewegungen  wahrend  der  Zerselzung  von  Fliissig- 
keiten,  hat  Renjs  in  Moskau  zuerst  auf  die  Rewegung  des 
Elutes  angewendet.  Diese  chemische  Thatigkeit,  wenn  auch 
unter  vitaler  Modification,  bildet  gewifs  auch  einen  Moment 
im  Blutkreislauf,  obglcich  es  nieht  sobald  gelingcn  durlte, 
ihr  Dasein  direct  zu  beweisen. 

2)  Die  phjsischen  Eigenschaften  des  Blutes,  dessen  spe- 
cifische  Schwere,  Zahigkeit,  Adhasion,  Expansibilitat,  Eliis- 
sigkeit,  Gerinnbarkeit,  Warmecapacitat  (siehe  Blut),  seine 
Quantitat,  Oxydation  u.  s.  w.  sind  eben  so  viele  concurri- 
rende  Bedinguugen  zum  Gesammtphanomeri  des  Kreislaufs; 
es  moclite  jedoch  schwer  werden,  sie  alle  bei  der  theoreti- 
schen  Auffassung  desselben  mit  mathematischer  Slrenge  in 
Redlining  zu  bringen,  was  wohl  noch  spatern  Zeiten  vor- 
behalten  sein  mag. 

B)  Theorie  des  Blutkreislaufs.  Jede  physiologi- 
sche  Betrachtung  mufs,  wie  die  Natur  selbst,  welche  in  dem 
organischen  Producte  alle  Existenz-  und  Thatigkeitsformen 
des  Universums  vereinigt,  vielseitig  sein.  Es  giebt  keine 
rein  biologische  Auffassung  des  Lebendigen,  indem  das  Le- 
ben  selbst  alle  Allen  materieller  Existenz  voraussetzt  und 
ihre  Begriffe  nolhwendig  in  alle  Erorterungen  mit  eingehen 
miissen.  "Wir  betrachten  also  hier  den  Kreislauf  sowohl 
nach  seinen  vitalen,  als  iiach  seinen  pliysicalischen  und  che- 
misclien  Momenten. 

a)  Das  Leben  tritt  zuerst  bildend  auf,  dann  unter  der 
Form  der  Irritabilitat  und  Sensibilitat.  Wir  gehen  also  zur 
Erforschung  dieser  drei  Lebensformen  in  der  Function  des 
Kreislaufs. 

1)  In  der  ersten  Entwicklung  des  Thicrcmbryo  entsleht 
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der  Kreislauf  zugleich  mit  der  Scheidung  des  Festen  und 
FUissigeu  aus  dcm  Mittelzustande  des  Schleiin-  und  Gallert- 
artigen , worin  schon  ursprunglich  organische  Molekeln  als 
das  erste  Bewegliche  zu  unterscheiden  sind.  Dieser  Vor- 
gang  findet  zuerst  Statt  in  den  sich  peripherisch  verbreiten- 
den  Membranen  des  Keimblatts.  Indem  dieses  zwischen 
dem  Eiweifs  und  dem  Dotter  einen  gleichmafsigen  Druck 
er  eidef  und  auch  in  sich  selbst  nacli  der  Breitendimension 
cohanrt,  werden  die  frei  werdenden  Anlheile  der  Fliissig- 
kejt  in  sich  verzweigenden,  und  mit  einander  anastoraosi- 
renden  Stromchen  gegen  die  Peripherie  getrieben,  wo  sie 
sich  zu  einern  Venenkreis,  und  im  Centrum  zu  einer  Ge- 
fafshohle  dem  Herzen  vereinigen.  Indem  die  Flussigkeit 
fort  wall  rend  sich  vermehrt  und  die  neugebildeten  Wande 
der  oganischen  Masse  sich  consolidiren  und  ihr  widerste- 
hen,  wird  ein  Kreislauf  von  der  Peripherie  zum  Centrum 
und  umgekehrt  herbeigefuhrt,  der  bald  durch  die  erwa- 
chende  Irrilabilitat  des  Herzens  geregelt  und  bleibend  wird. 
Dieser  zuerst  nur  aufsere  Kreislauf  verzweigt  sich  allmah- 
lig  auch  in  der  zarten  Masse  des  Fotus,  wo  wahrscheinlich 
allenthalben  in  der  gallertigen  Substanz,  die  immer  voraus- 
gebddet  ist j das  sich  abscheidende  Fliissige  seine  Wege 
bahnt,  bis  es  sich  mit  dem  schon  vorhandenen  Kreislauf 
verbindet.  ^N^enn  anfangs  zwischen  dcm  Gefiifskreis  und 
dem  Herzen  keine  sichtbare  Yerbindung  crscheint,  so  ist  es 
wohl  der  Kleinheit  der  Gefafskanalchen  und  ihrem  bios  se- 
rosen  kornerlosen  Inhalt  zuzuschreiben.  Die  weitere  Ent- 
wicklung  des  Gefafssjstems  mag  in  alien  neu  sich  bildenden 
Theilcn  auf  ahnliche  Weise  durch  das  ganze  Leben  statt- 
findcn.  In  diesem  Sinne  habcn  die  neueren  Morphologen 
den  Bildungsprocefs  des  Blutsystems,  theils  wirklich  beob- 
achtet  theils  speculaliv  dargestelll.  Es  ist  keine  geringe  Auf- 
gabe,  den  Gegenstand  ohne  imaginative  Yermiltlung  durch- 
aus  auf  sinulichem  Wege  zu  erforschen,  und  es  wird  wohl 
noch  eine  lange  Zeit  bedurfen,  bis  die  in  der  Natur  un- 
unterbrochen  fortgehenden  Glieder  dieses  Processes  wenig- 
slens  den  Hauptmomenten  nacli  dargestellt  sein  werden. 

2)  W enn  es  gleich  scheint,  wie  wenn  der  Kreislauf  in 
der  Peripherie  des  Gelafskreises  seinen  Anfang  nehme,  so 
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zeigt  sich  doch  nur  in  dem  anfanglichen  Herzschlauche  erne 
eieentliche  Irritabililatsbewegung,  und  zwar  erst  nachdem 
die  Grundlage  des  Rtickenmarks  und  des  Gelnrns  gebi  t et 
ist.  Yom  eigentlichen  N erven  ist  jedoch  anfangs  noth  kerne 
Spur,  und  man  mufs  entweder  cine  Nervenwirkung  m i- 
stans  annehmen,  oder  dem  Herzen  eine  sclbstandige  Imta- 
bilitat  zuscbreiben,  wie  wir  dies  bei  den  Polypen,  Infuso- 
l-ien  und  den  meisten  Entozoen  annehmen  miissen.  Mcrk- 
•wurdig  ist  die  Wirkung  derWarme  auf  die  Irritabilitat  des 
anfanglichen  punctum  saliens  im  Huhnerembryo,  mdem  die- 
ses lange  Zeit,  so  oft  es  in  Stillstand  gcrath,  durch  gelindes 
Anhauchen  wieder  zu  Pulsationen  erregt  werden  kann.  Spa- 
ter  nimmt  das  Gehirn  durch  Yermitdung  des  vagus  und  des 
sympathies  auch  vom  Herzen  Besitz,  jedoch  immer  nur 
mehr  auf  sympathelischem  als  auf  direktem  Wege,  indem 
seine  Bewegungen  durchaus  der  Willkiir  entzogen  sin  . 
Denn  >vo  es  den  Schein  hatte,  wie  wenn  sic  durch  WiU- 
kiir  bescldeunigt  oder  retardirt  wurden,  konnte  es  nur  durch 
Yermitllung  der  Respiration  oder  durch  freiwillige  Ene- 
gung  affeclueller  Geftihle  hervorgebracht  werden.  Has  letz- 
tere° Mittel  kenne  ich  selbst  aus  eigener  subjectiver  Erfah- 
rung.  Man  mufs  hiebei  seine  YYillenskraft  nach  den  Be- 
wegungsorganen  richten,  indem  man  den  Moment  erregt, 
deiC  einer  hefligen  Bewegung  unmiltelbar  vorhergeht.  Man 
wird  sogleich  eine  eigene  Ruhrung  in  der  Herzgcgend  und 
eine  Verschnellerung  des  Pulses  bemerken,  die  jedoch  nur 
kurz  dauert,  weil  man  jenen  Zustand  nicht  lange  erhalten 
kann.  Waluscheinlich  steht  das  Herz,  da  die  Bewegungen 
auf  den  Kreislauf  einwirken  und  es  ihnen  durch  Liefeiung 
des  Materials  sowohl  zu  Hiilfe  kommen,  als  auch  bei  hef- 

tigeren  Anstrengungen  Widerstand  leisten  mufs,  in  einer  sym- 

pathischen  Association  mit  dem  willkurlichcn  Muskelsystem. 
Die  Verlangsamung  errcicht  man,  wenn  es  gelingt  ein  lcb- 
haftes  Ekelgefuhl  freiwillig  bei  sich  selbst  zu  erregen.  Bei 
hypochondrisch  Gestimmten  mag  dieses  auch  durch  halb frei- 
willige Erregung  trauriger  und  sonst  deprimirender  AUecte 
erfolgen.  Wenn  gleich  der  Erfolg  der  Bewegungen,  welche 
in  dem  gesammten  Apparat  des  Kreislaufs  Statl  haben,  grols- 
tentheils  nach  mechanischen  und  hydrodynamischcn  Gesctzen 
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erklarbar  ist,  so  gehen  doch  ihre  Grundkrafte  aus  dem  Le 
ben  hervor.  Das  Herz  ist  eine  Hoblmuskel  und  bat  alle 
wesenlhche  Eigenscbaften  mil  andern  Muskeln  des  or°ani- 
scben  Lebens  gemein,  nur  dafs  es  vermoge  seiner  Masse 
kraftvoller  und  plotzhcher  wirkt,  und  zufolge  der  immer 
erneuerten  schnellen  Anfullung  und  Enllcerung  in  immer- 
wahrenden  rhythmischen  Oscillation en  begriffen  ist.  Diese 
Eigenscbaften  werden  klarer,  wenn  man  sie  mit  einem  abn- 
bchen  Hoblmuskel,  der  aber  vermoge  seiner  Function  in 
andern  Verbal tnissen  steht,  vergleicben  will.  Das  Gefafs- 
system  selbst  Iafst  sicb  theils  als  Hohlsebne  betrachten,  tbeils 
bat  es  vieles  mit  den  Ausfiihrungsgangen  der  Drusen  ge- 
mein. Dieser  Aebrdichkeit  der  Function  sind  auch  seine 
otruktur  und  seine  Elasticity  und  lebendige  Contractilitat 
entsprecbend.  Die  Irritability  der  Haargefafse  ist  bei  alien 

bishengen  Bemuhungen  noch  nicbt  auf  directem  Wege  ent- 
schieden. 

3)  So  wie  jede  Function  die  Grundqualitaten  des  Le- 
bens mehr  oder  weniger  zu  Hulfe  nimmt,  so  wird  aucb  die 
Sensibilitat  in  die  Spbare  des  Kreislaufs  gezogen,  jedocb 
in  einem  sebr  untergeordneten  Grade,  weil  diese  Function 
den  regellosen  Actionen  des  auimalen  Lebens  entzogen  sein 
mufste.  Das  Herz  und  die  Gefafse  nebmen  im  normalen 
Zustande  nur  jene  sebr  dunlde  Sensibilitat  in  Ansprucb,  die 
man  auch  bei  den  ubrigen  Brust-  und  Baucheingeweiden 
bemabe  nur  hypothetisch  annimmt,  als  deren  Organe  man 
die  Nervenknoten  und  deren  Gellecbte  betiacbtet,  und  die 
nur  m krankkaften  Zustanden  zu  einem  boberen  lebensstii- 
lenden  Grade  sicb  erhebt,  wo  sie  dann  auf  das  irritable 
Leben  ruckwirkend  die  Zwecke  der  heilenden  Naturkraft 
fbideit,  oder  die  Zerstorung  des  Organismus  bescbleuuigt. 
Diese  Sensibilitat  Iafst  sicb  bei  Versuchen  an  Tbieren  nur 
sebr  indirekt  betrachten,  und  wir  sind  zu  ihrer  naberen  Er- 
griindung  nur  auf  feine  autognoslische  Wabrnebmungen  bei 
Affecten  und  bei  Krankheiten  des  Gefafssystems  angewie- 
sen.  Schon  die  von  der  verscluedenen  Blutmenge  abhan- 
gende  Anfullung  der  Gefafse  ist  von  verschiedenem  Allge- 
mcingeftihl  bcgleitet,  welches  bei  Iangsamer  oder  scbneller 
Entleerung  durcb  alle  Zwischengrade  des  Schwacbegcfubls 
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bis  in  Ohnmacht  iibergeht.  Bei  krankhaft  erhohter  Empfind- 
lichkeit  im  ganzen  Korper,  besonders  bei  entziindlichen 
schraerzhaften  Affeclionen  des  Darmkanals,  werden  <lie  Pul- 
sationen  des  Kreislaufs  allenlhalben,  besonders  aber  an  den 
nervenreicliern  Extremitaten  empfunden.  Auch  fiir  das  bc- 
hor  ist  er  als  ein  dumpfes  Brausen  vernehmbar,  wenn  man 
beide  Ohren  mit  den  flachen  Handen  bedeckt.  Man  kann, 
wic  Steinbuch  zuerst  beschrieben,  auch  eine  kleine  Parthie 
des  capillaren  Kreislaufs  im  Auge  sichLbar  machen,  wenn 
man  dieses  gegen  den  lichten  Himmel  gewendet  halt,  und 
oberhalb  des  aufsern  Augenwinkels  den  Augapfel  mit  dem 
Finger  leise  mit  allmahliger  Yerstarkung  driickt,  bis  die 
Reihen  Blutkiigelchen  in  absalzweise  fortriickender  Bcwe- 
gimg  paternosterformig  sichtbar  werden. 

4)  Ob  dem  Blute  selbst  eine  Tendenz  zu  irritabler  Con- 
traction zugeschrieben  werden  konne,  wie  manche  sogar 
durch  Beobachtungen  erweisen  wollten,  ist  kaum  zu  ent- 
scheiden,  da  seine  contractiven  Bewegungen  innerhalb  des 
Gefafsraums  von  denen  der  Gefafswande  selbst  nicht  zu 
trennen  waren,  und  die  Oscillationen  und  Coagulationen 
nach  Ausflufs  desselben  einer  ganz  andern  Klasse  von  Pha- 
nomenen  angehoren.  Es  ist  fiir  die  Phantasie  ungemein 
verfiihrerisch,  dem  Blute  eine  selbststandige  Beweguug  bei- 
zumessen,  weil  es  unserer  Sympathie  mit  diesem  uns  so 
nahen  Elemente  vielmehr  zusagt,  als  wenn  wir  es  bios  auf 
passive  YV eise  durch  hydraulische  Yorrichtungen  umtreiben 
lassen.  Man  mochte  gern  letztere  nur  als  eine  Neben- 
hiilfe  betrachten,  und  doch  sind  ihre  Krafte  gerade  von 
hinreichender  Grtifse,  so  dafs  es  hberflussig  scheint,  noch 
andere  hypothctische  neben  diesen  wirklichen  anzunehmen. 
Eine  Schwierigkeit  machen  hier  immer  die  zahlreich  beob- 
achteten  Fiille  von  herzlosen  Mifsgeburten,  in  denen  doch 
ein  Blutumlauf  vermoge  der  Communication  mit  dem  Mut- 
terkuchen  stattfmden  mufste,  und  man  ist  gedrungen  anzu- 
nchmen,  dafs  im  Blute  schon  vermoge  der  vielen  Bildungs- 
proccsse,  wozu  es  in  dem  Parenchym  der  Organe  theils 
zur  Pro-  und  Reproduction,  theils  fiir  die  vielen  Se-  und 
Excretionen  dienen  mufs,  ein  eigener  Andrang  nach  dcr  Pe- 
ripherie und  Ruckgang  zum  Centrum  vorhanden  ist,  obgleich 
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daraus  niclit  folgt,  dafs  dicse  secundiire  Bewegung,  die  zwar 
allgemein  und  ununterbrochcn,  aber  fiir  sich  selbst  sehr 
leise  und  schwach  sein  mbchle,  das  einzigc  Movens  des 
Blutkreislaufs  sein  kunne.  Dasselbe  gilt  von  andern  Bewe- 
gungsarten,  als  die  der  Capillaritat,  der  Nervenirritation, 
der  chemiscken  oder  galvanischen  Anziehung,  der  Warme- 
expansion,  dem  aufsern  Druck  der  Atmosphare  etc.,  die 
alle  als  concurrirende  Momente  des  Kreislaufs  vorhanden 
sein  konnen,  ohne  dafs  die  hydraulische  Action  des  Herzens 
und  der  Gefafse  entbehrlich  ware. 

b)  Wenn  daher  heutzutage  die  alterc  physiologische 
Theorie,  die  uberall  so  viel  lebendige  Kraftc  annalnn,  als 
ibr  gerade  zur  Erklarung  des  Blutumlaufs  nolliig  schienen, 
gegen  eine  exacte  physikalische  in  den  Hintergrund  tritt,  die 
iiberall  nur  auf  empirisch  constatirte  Thatsachen  nnd  Kriifte 
ihre  Begriffe  baut,  so  ist  dies  als  ein  wahrer  Fortschritt  in 
der  Bebandlung  der  Wissenschaft  zu  betrachten,  besonders 
wenn  man  dabei  nicht  einseitig  die  eigentlich  vitalen  Seiten 
des  Gegenstandcs  aufser  Aclit  lafst. 

1)  Wenn  wir  den  Blutkreislauf  unler  dem  Begriff  eines 
hydrostatischen  Apparats  auffassen,  so  ist  uns  die  Betrach- 
tung  des  Mechanismus  des  Herzens  das  Erste  und  Wichlig- 
ste.  Dieses  besteht  aus  zweien  von  einer  und  derselben 
Muskelmasse  gebildeten  Blutbehaltern,  den  Kammern,  deren 
Wande,  statt  dafs  im  Stiefel  der  gewohnlichen  Druckpunipe 
nur  die  einzige  Wand  des  Kolbens  beweglich  ist,  allesamt 
von  alien  Seiten  gegen  den  innern  Rauin  sich  bewegen 
und  ikn  bis  auf  einen  geringen  Rest  verkleinern.  In  diese 
Raume  wird  aus  den  damit  zusammenhangenden  Vorkam- 
mern  das  Blut  ergossen,  die  es  wieder  am  rechten  Herzen 
aus  den  beiden  Hohlvenen  und  aus  der  Kranzvene  des 
Herzens  empfangen,  wohin  es  durch  diese  Gefafse  Iheils 
durch  den  Andrang  von  den  Arterien  aus,  iheils  durch  den 
tonischen  Druck  der  Gefafswande,  durch  den  Druck  der 
aufsern  Atmosphare  und  den  iibrigen  geringern  Moliven 
der  Blutbewegung  getrieben  wird.  Der  Trieb  des  Blutes 
aus  den  Lungenvenen  in  die  linke  Vorkammer  wird  iiber- 
dies  durch  die  eigene  Elasticity  der  Lungcn,  und  durch 
den  Druck  sowohl  der  Lungen  als  des  Thorax  befordcrt. 
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Dieser  Drang  vom  Yencnsystem  aus  fiillt  niclit  nur  die 
Vorkammern,  sondern  auch  zum  Iheil  die  in  Diastole  be- 
griffenen  Herzkammern,  deren  Fiillung  nur  noch  durch  die 
gleichzeitige  Systole  der  bciden  Yorkainmern  vollendet  wird, 
wobei  die  eigentlichen  Herzohren,  vermoge  ilirer  Structur, 
deni  Blutstrome  noch  einc  besondere  Determination  nach 
der  Hdhle  der  Yentrikeln  geben,  indefs  ein  Theil  derselben 
bei  der  Contraction  der  Sinus  durch  die  offcnen  Miindun- 
gen  in  die  Yenenstamme  zurucktritt,  und  selbst  die  thcbe- 
sische  Klappe  ist  in  den  meisten  Fallen  nicht  geeignet,  einen 
theilweisen  Riickdrang  des  Blutes  zu  verhindern.  Da  hier 
die  Kraft  des  Blutstroms  schon  grofstentheils  in  den  ziifiih- 
renden  Gefiifsen  gegeben  ist,  so  bediirfen  die  muskulosen 
'Wande  der  Vorkammern  gerade  nur  so  viel  Kraft,  als 
noting  ist,  um  die  Kammern  vollends  zu  fiillen,  und  so 
durch  den  dadurch  herbeigefiihrten  Stofs  und  l\eiz  zu 
plotzlicher,  gleichfalls  combinirter  Contraction  zu  bestimmen. 
Die  Raume  der  Yorkainmern  entsprechen  nicht  denen  der 
Herzkammern,  weil  sie  eben  nicht  die  Bcstimmung  haben 
ilinen  alles  Blut  zu  liefern,  welches  nur  dann  Stall  linden 
miifste,  wenn  sie  gegen  die  Gefafse  und  die  Kammern  durch 
angemessene  Klappen  vollkommen  abgeschlossen  waren.  Jede 
der  beiden  Herzkammern  nimmt  etwa  andertlialb  Unzen  Blutes 
im  Mittelmafse  in  ihre  Hohle  auf,  wenn  sie  wahrend  der  Dia- 
stole vollkommen  erschlafft  ist.  Weder  die  Erschlaffung  der 
Yorkainmern,  noch  die  der  Herzkammern  kann  eine  solche 
Saugkraft  ausiiben,  um  fiir  sich  selbst  die  Bewegung  des 
Blutes  in  den  Yenen  und  ihre  eigene  Anfiillung  zu  begriin- 
den,  vielmehr  ist  der  durch  die  schon  erwahnten  Kriifte 
veranlafste  Trieb  des  Blutes  in  dies'en  Gefafsen  grofser  als 
die  mogliche  Wirkung  dieser  Erschlaffung,  und  iiberdies 
noch  geeignet,  die  Muskelfasern  iiber  den  Rand  ihrer  blofsen 
Erschlaffung  auszudehnen  und  dadurch  sie  zu  erneuerter 
Contraction  neben  dem  eigenen  rhythmischen  Contractions- 
trieb  zu  reizen.  Selbst  wenn  eine  positive  Saugkraft  der 
Herzhohlen  angenommen  wiirde,  so  miifste  daraus  eine  Yer- 
sc.hliefsung  der  venosen  Miindungen,  und  eine  Unmoglichkeit 
des  Kreislaufs  abgeleitet  werdcn,  wie  Arnott  richlig  gegen 
Carson  und  Barry  erwiesen  hat.  Nachdem  auf  solche 
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Weise  die  beiden  Herzkammern  sich  gefiillt  haben,  erfolgl 
ihre  Zusainmenziehung.  Diese  treibt,  wie  schon  frulier  er- 
wahnt,  mit  ciner  Gewalt  von  etwa  scchszig  Pfiinden  einer- 
seils  das  Blut  in  die  Aorla,  andererseiis  mit  geringerer,  bis- 
lier  noch  nicht  bemessencr,  Kraft  in  die  Lungenarterie, 
deren  Miind ungen  den  freien  Durehgang  gestatlen,  indeis 
auch  ein  Theil  durch  die  nicht  ganz  schliefsenden  Herz- 
klappen  in  die  Sinus  wieder  zuriicktritt.  Hiebei  erhalt  auch 
das  Herz  den  arteriellen  Mundungen  gegeniiber  einen  Riick- 
stofs,  welcher  zu  seiner  Bewegung  gegen  die  vordere  Brust- 
wand  beitragen  mufs.  Das  in  die  arterielle  Hohlung  ge- 
langte  Blut  treibt  theils  die  darin  schon  vorhandene  Blut- 
masse  vorwarts,  wodurch  ein  allgemeines  Fortriicken  bis  in 
die  Capillargefafse,  und  durch  diese  hindurch  in  die  Venen 
bis  zu  den  Yorkammern  erfolgt,  theils  strebt  es  sich,  nach 
dem  Gesetze  der  Fliissigkeiten,  nach  alien  Seiten  auszubrei- 
ten,  wodurch  es  gegen  die  arteriellen  Wande  drangt  und 
diese  zur  elastischen  und  vitalen  Gegenwirkung  determinirt. 
Durch  diese  Reaction  wiirde  es  wahrend  der  Diastole  in 
die  Herzkammern  zum  Theil  wieder  zuriickgestofsen  wer- 
den,  wenn  nicht  die  halbmondformigen  Klappen  an  ihrer 
Miindung  von  dem  zuriickdrangenden  Blute  entwickelt  und 
vorgespannt  wiirden,  so  dafs  die  Lateralkraft  der  Gefafs- 
wande  von  neuem  zur  propulsiven  wild  und  ihre  Wirkung 
continuirlich  an  den  Stofs  des  Herzens  anschliel’st.  Diese 
Gegenwirkung  der  Gefafswande  vertritt  einigermafsen  die 
Stelle  des  Windkessels,  wodurch  der  Blutstrom  nicht  in 
abgesetzten  Slofsen,  sondern  in  allmahlig  in  einander  iiber- 
gehenden  Wellen  von  grofserer  und  geringerer  Geschwin- 
digkeit  im  arteriellen  Gefafssjstem  sich  verbreitet.  Da  ei- 
nerseits  die  von  der  Treibkraft  des  Herzens  gegebene  Ge- 
schwindigkeit,  wegen  Reibung  der  Fliissigkeit  und  dem  sich 
gegen  die  Peripherie  hin  erweitcrnden  Gefafsraume  abnimml, 
indel’s  die  von  der  contractilen  Gegenwirkung  der  Wande 
abhangendc  in  der  Gesannntsumme  ihrer  Wnkung  bei  wei- 
terer  Yerastlung  der  Gefafse  zunimmt,  so  miissen  sie  im 
Fortgange  des  Kreislaufs  sich  ausgleichen  und  der  Strom 
des  Blutes  in  den  kleinsten  Arterien  und  den  Yenen  gleich- 
formig  wcrden.  ISur  erst  dann , wenn  die  Slofskraft  des 


685 


Circulatio  sanguinis. 

Herzens  so  schwach  wird,  dafs  sie  den  Tonus  der  Gefafse 
niclit  zu  iibcrwindcn  vermag,  wird  blofs  der  propulsive 
Trieb  bis  in  die  aufsersten  Gefafse  wirken  und  bier  unter 
gehorigen  Bedingungen  an  den  absetzenden  Stromen  walir- 
nehmbar  werden.  In  einera  grofsen  Theile  des  Capillar- 
systems,  wo  die  Spannung  der  Gefafswande  mit  deren  all- 
mahligem  Scbwinden  bis  beinahe  zur  Null  herabfallt,  den 
Gesammtinhalt  des  innern  Gefafsrauras  dagegen  bcdeutend 
zunimmt,  auch  ein  Theil  der  Geschwindigkeit  der  Blutstrom- 
cben  durch  das  wechselseitige  Ankampfen  wegen  vielfaltiger 
Anastoinosen  aufgeboben  worden  und  zur  Indifferenz  ge- 
kommen  ist,  folgen  nun  die  Safte  verschiedenen  andern 
lokalen  Bestimmungen  in  den  cbemischen,  galvanischen,  re- 
producliven  Anziebungen,  besonders  aber  den  Veranderun- 
gen,  welche  die  Se-  und  Excretionen  in  einem  Tbeil  der- 
selben  veranlassen.  Der  Drang  des  Blutes  nach  den  letztern 
ist  so  grofs,  dais  durch  scbnclle  Depletionen  von  Se-  und 
Excretionslliissigkeiten  abnliche  Wirkungen  bervorgebracbt 
werden,  wie  bei  Aderlassen  und  andern  Blutverlusten. 
Scbon  bei  langerer  Harnverhaltung  fiililt  man  einen  Zustand 
von  allgemeiner  Plethora  im  Korper,  der  durch  die  Ent- 
leerung  schnell  beseitigt  wird.  Aufser  den  beiden  physi- 
schen  Grundkraften  des  Blutlaufs,  der  Stofskraft  des  Herzens 
und  dem  Tonus  der  Gefafse,  giebt  es  noch  mehrere,  die, 
besonders  im  Yenensystem,  theils  befordernd,  theils  hindernd 
nicht  ohne  Einflufs  sind.  Der  aufsere  Druck  der  Atmos- 
phare  giebt  nothwendig  dem  im  Capillargefafssystem  um- 
kreisenden  Blute  die  Determination  nach  den  innern  grofsen 
Blutbehaltern.  Gegen  die  Arterien  hin  wird  dieses  durch 
den  schon  vorhandenen  Antrieb  vom  Herzen  aus  verhindert, 
hochstens  dafs  dieser  dadurch,  besonders  bei  hohern  Graden 
des  Drucks,  einen  geringen  YV^idersland  erleidet;  dagegen 
erfolgt  die  YVirkung  desto  ungehinderter  nach  dem  innern 
Gefafsraum  der  Yenen  und  wird  von  ihrer  Tonicitat  un- 
terstiitzt,  deren  Totalkraft  wegen  der  grofsen  Menge  der 
Aeste  in  der  Peripherie  grofser  ist  und  das  Blut  in  der 
Richtung  nach  den  Centralgefiifsen  fordert.  Wenn  bei  ver- 
mindertem  atmospharischen  Druck,  beim  Ersteigen  holier 
Berge,  odor  bei  Experimenten  mit  der  Luftpumpe,  dieser 
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Drang  des  Blutes  nach  Inncn  vermindert  wird,  so  crfolgen 
leiclit  Extravasate  an  Stcllen,  welche  den  geringsten  Wider- 
stand  Ieisten,  und  das  Blut  dringt  aus  Mund,  Nase,  Augcn 
und  Ohren  liervor.  Durcli  vermehrten  aufseren  Druck  un- 
ter  der  Taucherglocke,  im  Wasser,  im  Quecksilber,  wird 
es  dagegen  kriiftig  nach  Innen  getrieben  und  erregt  das 
Herz  zu  heftigen  Reactionen,  und  kann  sogar  apoplektische 
Anfalle  zur  Folge  haben.  Die  Schwere  zieht  das  Blut  al- 
lenthalben  nach  deni  tiefsten  Puncte  hin,  und  fordert  ent- 
weder  die  Bewegung  in  gleiclinamiger  Richtung,  oder  hin- 
dert  sie  in  entgegengeselzter.  Einerseits  wird  also  der 
Antrieb  des  arteriellen  Blutes  nach  den  Theilen  unter  dem 
Herzen  etwas  verschnellert  und  die  Riickkehr  des  venosen 
nach  oben  retardirt,  andererseits  braucht  das  arterielle  Blut 
eine  geringere  Triebkraft  zuin  Aufsteigen  und  das  venose 
lliefst  von  selbst  nach  unten  ab;  im  gleichen  Niveau  mit 
dem  Herzen  kommen  diese  Krafte  weniger  in  Betracht. 
Die  organische  Bildungskraft  ist  diesem  Umstande  beim 
Mcnschen  und  besonders  bei  den  grofsen  Saugthieren  durch 
Yerminderung  der  Gefiifszweige  nach  unten,  durch  Yerstar- 
kung  ihrer  Wande,  durch  Vermehrung  der  venosen  Klap- 
pen  nach  Oben , aber  durch  zartern  Bau  der  Gefai'se, 
Yerminderung  des  atmospharischen  Drucks  (vermoge  der 
Schadelhohle),  Aufhebung  des  Tonus  der  Yenen  und  Ab- 
wesenheit  ihrer  Klappen  etc.  entgegengekommen.  Ein  an- 
derer  Moment  der  Blutbewegung  bildet  die  Brust-  und 
Bauchpresse.  Ihre  Wirkung  besteht  in  einem  allseitigen 
Druck  auf  das  Blut  der  in  der  Brust-  und  Bauchhdhle 
enthaltenen  Eingeweide,  ahnlich  dem  der  Atmosphare,  je- 
doch  wandelbar  bei  den  wechselnden  Anstrengungen  der 
Respiration  und  der  Bauchpresse.  Auch  hier  triffl  der  An- 
trieb besonders  das  venose  Blut;  dem  arteriellen  wird  bios 
YViderstand  geleistet.  In  der  Bauchhdhle  wird  dieser  Druck 
vermehrt  durch  Anfullung  des  Magens  und  der  Gedarme, 
und  bei  verstarkter  Bauchpresse  wahrend  der  naturlichen 
Excretionen,  ferner  beim  Anwachsen  des  Uterus  wahrend 
der  Schwangerschaft,  durch  welches  allcs  eine  partielle  Ple- 
thora ad  spatium  in  den  Extremitaten  und  dem  Kopfe  ent- 
steht.  Die  saugende  Kraft  der  Respiration,  die  Barry  so 
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hoch  angeschlagen  hat,  kann  unmoglich  selir  bedeutentl  sein, 
da  jeder  moglichcrweise  entslehendc  lufllcere  Rauin  zwi- 
schen  der  Thoraxwand  und  den  Lungen  (lurch  die  Expan- 
sion der  lelztern  eingenonnnen  wild,  und  somit  die  Gefals- 
stiimme  von  Aufsen  immer  beinahe  einen  gleiclien  1 ) ruck 
crleiden.  Wenn  dennoch  im  Venensystem  bei  jcdem  Aus- 
athraen  eine  voriibergehende  Stauung  und  Anhaufung  erfolgt, 
so  ist  es  eben  auch  als  cine  (lurch  den  verkleincrlen  Tho- 
raxraum  und  die  Compression  der  Lungen  und  des  Her- 
zens, dessen  Sclilag  dann  auch  aufserlich  starker  vernonnnen 
wird,  herbeigefiihrte  relative  Plethora  zu  betrachten.  Auch 
die  im  Allgemeinen  im  Vergleich  zu  den  innern  Theilen  an 
der  aufscrn  Oberflache  verminderle  Temperatur,  gicbt  einen 
Moment  ab  zur  Sollicitirung  des  Bluts  gegen  die  Stamme, 
indem  sie  die  Contraction  der  klcinsten  Gefafse  und  in 
hoheren  Graden  (lurch  Yerminderung  der  Hautausdiinstung 
eine  theilvveise  Tendenz  zur  Uebcrfullung  veranlafst,  die 
sogleich  nach  dem  einzig  freien  Wege,  nach  den  Venen 
hin,  sich  entleert.  Dabei  ist  der  Pulsschlag  etwas  hartlich 
anzufiihlen,  der  sogleich  weich  erscheint,  sobald  durch  ver- 
mehrte  aufsere  Temperatur  die  Hautausdiinstung  frei  ge- 
macht  worden  und  die  Tension  der  Faser  nachgelassen  hat. 
Aehnliches  gilt  von  den  Contractionen  und  Expansionen, 
welche  fieberhafte  Zustande  begleiten.  Eine  allgemeine 
Expansion  des  Blutes  durch  die  Wiinne,  oiler  durch  einen  , 
turgor  chemicus  oder  vitalis,  mufs  dieses  gleichfalls  vorwal- 
tend  in  der  Richtung  der  Yenen  gegen  das  Herz  treiben 
und  eine  Plethora  ad  volumen  veranlassen. 

Noch  ein  sehr  machtiges  Agens  auf  den  Blutumlauf 
sind  die  Contractionen  und  Expansionen  der  Muskeln.  Die 
YVirkung  ihrer  Contraction  ist  um  so  bedeutender,  in  je  gro- 
fserer  Ausbreitung  sie  gleichzeitig  erfolgt.  Durch  die  Zusam- 
mendriickung  der  veniisen  sowohl  als  der  arteriellen  kleinen 
Muskelgefafse,  wild  theils  das  Blut  in  die  grofseren  Yenen- 
aste  getrieben,  theils  dem  arteriellen  Forttriebe  des  Blutes 
ein  Widerstand  geleistet,  wodurch  dieses  in  vcrschiedenen 
Graden  iin  Herzen  und  den  Stammgefafsen  sich  anhiiuft. 
Die  verschnellerte  Respiration  dient  hiebei,  wrcnigstens  zum 
Tlieil,  zur  Iierstellung  des  Gleichgewichts,  ebenso  die  ver- 
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inelirte  Temp  era  tur  und  die  verstarkte  Hautausdiinstung. 
Dafs  die  neben  den  Yenen  verlaufenden  Artcrien  auf  den 
Blutlauf  in  ihnen  einen  Einflufs  aiisiiben  sollten,  kann  nicht 
ferner  zugestanden  werden,  da  der  Puls  an  den  Arterien 
keine  aufserliche  Veranderung  veranlafst.  Noch  miissen 
■vvir  hier  der  Meinung  Jobsorts  ervvahnen,  der  nach  seinen 
Exstirpationsversuchcn  der  Milz  bci  Hunden,  diese  fiir  ein 
Divertikel  des  Blutes  halt,  dessen  Quantitat  periodisch  durch 
Aufnahme  der  Nahrungsstolfe  vermelnt  wild.  Einen  ahn- 
lichen  Schlufs  erlauben  seine  und  Magendie’s  Injectionsver- 
suche.  Man  kann  aucli,  wie  bekannt,  kiinstlich  bedeutende 
Derivational  des  Blutes  selbst  bis  zu  Ohnmacliten  durch 
Unterbindungen  der  Extremilaten  hervorbringen.  Einen  ge- 
ringen  Antrieb  erhalt  ein  Theil  des  venosen  Blutes  gegen 
das  Herz  zu,  durch  den  Zuflufs  der  Lymphe  mittelst  des 
ductus  thoracicus;  der  Saftetrieb  dieses  Gefafses  aber  ist 
theils  von  der  innnerfort  Statt  lindenden  Yermehrung  der 
Flussigkeit  an  seinen  einsaugenden  periphcrischen  Enden, 
theils  von  ahnlichen  Bedingungen,  wic  beim  venosen  Blut- 
lauf abzuleiten. 

Man  mufs  den  Kreislauf  des  Blutes  als  einen  emzigen 
auffassen,  denn  erst  im  Elebergange  aus  der  link en  Yorkam- 
mer  in  die  linke  Herzkaramer  ist  es  vollkoinmen  an  dicselbe 
Stelle  zuruckgekehrt,  von  welcher  es  ausgcgangen  ist.  Die 
Riickkelir  in  das  rechte  Herz  ist  nur  scheinbar,  indem  die- 
ses nur  eine  Durchgangsstclle  des  Kreislaufs  bildet,  der 
sich  im  Lungengefafssjstem  noch  weiter  fortsetzt,  bis  er 
durch  die  Lungenvenen  vollends  zuruckkelnt.  Indem  man 
dagegen  rnehr  auf  die  ortliche  Yertheilung  der  Organe  des 
Kreislaufs  Riicksicht  nimmt,  so  kann  man  wohl  das  Herz 
als  ein  Doppelcentrum  eines  kleinern  Kreislaufs  durch  die 
Lungen,  und  eines  grofsen  durch  den  iibiigen  Ivbipei  be- 
trachten;  diese  sind  iiberdies  durch  die  entgegengesetzten 
Verwandlungen  des  venosen  in  arterielles,  und  des  arteriel- 
len  in  venoses  Blut  ausgczeichnet.  Man  kann  jedoch,  gleich 
dem  der  Lungen,  noch  viele  andcre  partielle  unvollkom- 
mene  Kreislaufe  im  Yerfolge  des  Gefafssystems  unterschei- 
den,  ohnc  dafs  sie  gerade  mit  dem  Herzen  in  unmittelbarer 

Beriihrung  stehen.  Der  innerste  Kreislauf  ist  der  der 
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Kranzgefafsc  des  Herzens  sclbst.  Niiher  ans  Herz  gelagert 
sind  ferner  die  Kreislaufe  des  Kopfes  und  dcr  obern  Ex- 
tremitaten.  Ein  ganz  eigen  thumlicher  Kreislauf  mit  zweifa- 
cher  Expansion  und  Contraction,  zeigt  sich  in  der  Bauchhohle 
zwischen  dera  tripus  arteriosum  und  den  beiden  Gekros- 
arterien  und  dem  Pfortadersystem  andererseits.  Ebenso 
kann  man  fur  die  Nieren,  Hoden  und  andere  mehr  indivi- 
dualisirte  Organe  besondere  Kreislaufe  annekmen.  Diese 
Annahmen  sind  fiir  die  Theorie  insofern  von  Bedeutung, 
als  in  ihnen  das  arterielle  Blut  einen  kiirzern  oder  langern 
Umlauf  nimmt  und  also  friiher  oder  spiiter  zum  Herzen 
wieder  zuriickkelirt,  langer  oder  kiirzer  in  den  grdfsern 
Zweigen  und  Stammen  der  Gefafse  verweilt,  und  so  der 
Wirkung  der  Gcfafsncrven  mehr  oder  weniger  ausge- 
selzt  ist. 

c)  Aufser  dem  hydrodynamischcn  Centrum  im  Herzen 
hat  das  Blutsystem  noch  mehrere  andere  Centra,  die  sich 
auf  die  verschiedenen  Qualilaten  seiner  materiellen  Consti- 
tution beziehn.  In  den  Lungen  ist  das  Centrum  der  Oxy- 
dation  und  der  Warmeerzeugung,  im  Iiirn  und  Riicken- 
mark  gewinnt  wakrscheinlick  das  Blut  etwas  an  nervoser 
Begeistung,  im  Darmkanale  wild  es  mit  neuem  assimilablen 
Stoff  gesatt-igt , in  jedem  Secretionsorgane,  bei  jedem  Re- 
productionsprocesse  erleidet  es  eine  entsprechende  Modili- 
cation,  die  allc  nothwendig  sind,  um  seine  normale  Consti- 
tution zu  erhalten.  Jede  dieser  Functionen  zieht  nun  pe- 
riodisch  oder  continuirlich  einen  Theil  des  Blutes  nach  ihrem 
Oi'gane,  und  bringt  so  auch  unabhangig  vom  Herzen  ein 
Hin-  und  Herschwankcn  des  Blutlaufs  hervor.  HieYerdauung, 
die  Menstruation,  der  orgasmus  venereus,  der  Zustand  der 
Hauttranspiration,  das  angeslrengte  Dcnken,  Muskelanstren- 
gung,  die  Ausiibung  jeder  Function  nimmt  mehr  oder  we- 
niger den  Zuflufs  des  Blutes  in  Anspruch:  ubi  irritatio  ibi 
afjluxus . Aufserdem  fixirt  sich  im  Verlauf  der  Altersperio- 
den  der  Andrang  des  Blutes  in  verschiedenen  Regionen; 
in  der  Kindheit  besonders  im  Kopfe,  indem  die  Functionen 
der  innern  und  der  aufsern  Sinne  in  hohem  Grade  thatig 
sind;  im  Junglingsalter  vorziiglich  in  den  Brustorganen  und 
den  Muskeln,  indem  das  irritable  Leben  seine  Reife  ent- 
IWed.  chir.  Encycl.  VII.  Bd.  44 
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gcgencilt,  tiberdiefs  in  den  nun  erwachcnden  Geschlechts- 
organen.  Im  Mannesalter  zeigt  sicli  ein  Gleichgewicht  der 
Funclionen ; nur  pathologisch  wil  d eine  grofsere  Congestion 
nach  den  Abdominaleingeweiden  wahrgenommen.  So  wie 
ferner  anatoinisch  eine  grofsere  Entwicklung  im  Capillar- 
gefafssystem  in  den  friiheren  Allersperioden  angetroffen  wird, 
welches  dagegen  im  hoheren  Alter  inimer  mehr  schwindet 
und  oblitcrirt,  so  ist  auch  der  diesen  Gefafsen  entsprechende 
Kreislauf  dort  ausgebreiteter  und  tliatiger  als  hier.  Ein  ahn- 
liches  Verhaltnifs  zeigen  die  beiden  Geschlecliter  und  die 
Grundtemperamente,  das  sanguinische  und  melancholische. 
Auch  der  Zustand  des  Wachens  und  des  Schlafes  sind  von 
einer  grofsern  Aufrcgung  oder  Beruhigung  des  Kreislaufs 
begleitet.  Endlich  zeigen  die  excitirenden  und  deprimiren- 
den  Affecte  einerseits  eine  peripherische,  andererseits  eine 
centripetale  Stromung  des  Blutes.  Der  Kreislauf  ist  iiber- 
haupt  mit  alien  iibrigen  Functionen  des  Lebens  in  der  in- 
nigsten  Wechselwirkung.  Den  reproductiven  Processen  lie- 
fert  cr  den  Stoff  materieller  Verwandlungen;  fur  die  sensi- 
blen  und  irritablen  dient  das  oxydirte  Blut  als  Reiz  und 
als  Substrat  eigener  noch  unbekannter  Actionen;  in  ihm  sel- 
ber  aber  ist  ein  geheiincr  wandelnder  Lebensgeist,  der  gleich 
den  Zeugungssaften  die  hoheren  realen  Lebensaufserungen 
in  der  Anlage  enthalt,  und  seine  Unterordnung  unter  die 
Gesetze  der  Physik  darf  uns  nicht  verleiten,  es  fiir  ein 
lebloses  unorganisches  Fluidiun  zu  halten,  das  man  alien- 
falls  durch  chemische  Kiinste  zu  Stande  bringen  konnte. 

d)  Ueber  die  Circulation  des  Blutes  im  Embryo  existi- 
ren  wenig  directe  Versuche,  nur  Meinungen,  die  aus  der 
organischen  Structur  der  Theile  abgeleitet  sind.  Fin  die 
allererste  Entwicklung  des  Kreislaufs  haben  wir  nur  die 
Analogic  mit  dein  Vogelembryo.  Das  Hciz  stellt  eist  eineu 
einfachen  Schlauch  dar,  in  wclchem  das  Blut  gleichvwe  in 
dein  Riickengefals  der  Insecten  bin  und  her  wogt.  Spater- 
hin  bildet  sich  ein  einfacher  Kreislauf  zwischen  dem  Her- 
zen, welches  nur  einen  Ventrikel  und  einen  Sinus  enthalt, 
und  zwischen  dem  Gefafskreise,  der  sich  iiber  den  Dotter 
ausbreitet;  hier  ist  der  Kreislauf  noch  grofstentheils  aufser- 
lich.  Ferner  bildet  sich  auch  ein  innerer  Kreislauf  im  Kor- 
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per  des  Embryo,  der  Krcislauf  der  Darmblase  tritt  zuriick, 
der  des  Endochorion  (nacli  Burdach ) bildet  sich  weiter 
aus,  nimmt  die  Huftnabelgefiifse  in  sich  auf  und  entwickelt 
sicli  in  Wechselwirkung  mit  der  inneren  Wand  des  Uterus 
zu  den  verschiedenen  Formen  des  Fruchtkuchens.  Im  In- 
nern  des  Korpers  kommt,  besonders  nach  Kiliaris  Darstel- 
lung,  ein  doppelter  Kreislauf  zu  Stande,  der  aber  auch 
schon  friiher  von  Treco  u.  A.  nur  mit  geringer  Modification 
angenommen  wurde.  Die  untere  Hohlvene  treibt  beim  Man- 
gel der  Scheidewand  und  well  die  Eustachische  Klappe  den 
Strom  dahin  leitct,  das  Blut  in  die  linke  Yorkammer,  von 
wo  aus  es  in  die  Aortenkammer,  und  von  da  in  den  obern 
Aortenstamm  gefuhrt  wird,  der  mit  eincm  durch  die  Circu- 
lation im  Fruchtkuchen  mehr  oxydirten  Blute  die  in  vor- 
waltender  Entwicklung  begrrffenen  obern  Theile  des  Kor- 
pers versieht.  Die  obere  Hohlvene  fiihrt  das  Blut  neben 
<ler  Euslachischen  Klappe  durch  die  rechte  Yorkammer  in 
die  rechte  Herzkammer,  die  es  theils  in  die  noch  wenig 
entwickelte  Lungcnarterie,  dem  grofsten  Theile  nach  aber 
durch  den  noch  weit  offencn  botallischen  Gang  in  den  un- 
tern  Aortenstamm,  der  bogcnformig  zu  den  untern  Theilen 
des  Rumpfes  gelit,  iiberlrcibt.  In  noch  friiherer  Epoche 
communiciren  bcide  Vorkammern  vollkommen  mit  einander, 
treiben  das  Blut  in  die  gleichfalls  durch  die  bei  noch  nicht  voll- 
kommen geschlossener  Scheidewand  communicirenden  Kam- 
mern,  von  wo  aus  cs  durch  den  bciden  gemeinsamen  bul- 
bus  aorticus  in  die  (nach  Rathlce  und  von  Baer ) den  Kie- 
mengefiifsen  analogen  Arterienbogen  getrieben  wird.  Ge- 
gen  die  Zeit  der  Geburt  bin  verengt  sich  der  botallische 
Gang,  die  Lungenarterie  erweitert  sich,  die  Fruchtkuchen- 
gefafsc  verkiimmern,  und  mit  der  Geburt  und  dem  ersten 
Athemzuge  cntsteht  der  kleine  Kreislauf,  die  beiden  Aorten- 
circulationen  vereinigen  sich  zu  einer,  der  Botallische  Gang 
schliefst  sich,  die  Klappe  des  eirunden  Loches  wird  durch 
den  vermehrten  Blutandrang  vor  der  linken  Vorkammer  aus 
anhaltend  geschlossen  gehalten  und  verwachst,  seltne  Falle 
ausgenommen,  bald  vollstandig.  Ebenso  obliteriren  die  den 
ETrachus  begleitenden  Nabelarterien,  ebenso  die  Yenen  des 
Nabelslrangs,  dessen  noch  am  Korper  zuriickgebliebene 
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Theil  vertrocknet  und  abfallt,  und  den  sogenannten  Nabel 
als  eine  Narbc  zuriicklafst. 

e)  Die  Erforschung  des  Blulkreislaufs  iibcrhaupl  De- 
ruht,  wie  wir  gesehen  haben,  grdfstcnlheils  auf  verglcichende 
Beobachtungen  iiber  seine  Bedingungen  in  den  verschiede- 
nen  Thierklassen,  besonders  den  Saugthieren,  die  dann  mit 
mehr  oder  weniger  Strenge  auf  den  Menschen  angewcndet 
werden.  Eine  durcbgefiihrte  verglcichende  Physiologie  des 
Kreislaufs  ist,  wenn  gleich  die  anatouiischen  Dala  schr  reich- 
haltig  sind,  noch  lange  nicht  genug  vorbercitet,  da  zu  einer 
tiefern  Ergriindung  des  Gegenstandcs,  besonders  aucli  phy- 
sicalische  TJntersuchungen  erfordert  werden,  die  bis  jetzt 
noch  immer  sehr  sparsam  sich  vorfinden.  Im  Ganzen  ist 
der  Bau  des  Herzens  und  der  Gefafse  der  Saugthiere  dem 
des  Menschen  so  analog,  dafs  die  vorhandenen  Abweichun- 
gen  in  der  Function  wenig  Unterschied  inachen,  und  theils 
durch  die  Grofse  und  die  Lebensart  begrundet  sind,  theils 
Annaherungen  zu  tiefern  Entwicklungsstufen  abgeben,  wie 
sie  auch  in  der  Geschichte  des  menschlichen  Fotus  vor- 
konnnen.  Besonders  sind  in  letzterer  Hinsicht  die  Amphi- 
bien- Saugthiere  merkwiirdig,  deren  Herz  durch  seine  Breite, 
durch  die  angedeutete  Doppelheit  seiner  Spitze,  durch  die 
ofter  vorkommende  Offenheit  des  eirunden  Lochs  und  des 
botallischen  Gangs,  durch  die  Grolse  der  Eustachischen 
Klappe  ausgezeichnet  ist.  Aehuliche  Verhiiltnisse  findeu  sich 
auch  in  den  Taucherthieren , im  Seehund,  in  der  Seeotter, 
im  Bieber,  woraus  hervorgeht,  dafs  ihrem  Organismus  ein 
weniger  arterielles  Blut  angemessen  ist.  Bei  einigen  hirsch- 
artigen  Thieren  bilden  sich  am  Ursprung  der  Aorta,  in  der 
Scheidewand  der  Kammern  normale  Verknocherungen,  de- 
ren Bestimmung  vielleicht  mit  den  heftigen  locomotiven  Be- 
wegungen  derselbcn  in  Beziehung  stelit.  Bei  den  saugen- 
den  Seethieren,  z.  B.  beirn  Pottfisch,  sind  ferner  die  Arte- 
rienstamme  nach  Art  der  Aneurysmen  erweitert,  und  es  fin- 
den  sich  in  den  Korperhohlen  grofse  Gefafsgeflechte,  die 
theils  zur  Aufnahme  dcr  grofsern  Blutmenge  bestimmt  sind, 
theils  zu  Behaltern  bei  Bcschrank ungen  der  Respiration  die- 
nen.  Letzteres  gilt,  besonders  in  Hinsicht  des  Venensy- 
stems  von  vielen  Winterschlafern,  und  unterirdisch  leben- 
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den  Thieren.  Audi  bildet  das  bei  den  nieisten  Saugthieren 
vorkommende  Wundernetz  an  der  Basis  des  Gehirns,  wel- 
ches dem  Menschen  feldt,  einen  ausgezeichneten  Chaiakter. 
Bei  den  Faulthieren  und  Loris  losen  sich  die  Arterien  der 
Extremitaten  in  zahlreiche  Geflechte  auf,  ehe  sie  sicli  wie- 
der  vereinigen  und  an  die  Muskeln  vertheilen,  was  wahr- 
scheinlich  mit  ihrem  Yermbgen  lange  in  einer  Stellung  zu 
verweilen,  und  mit  ihrer  langsamen  Muskelhewegung  zu- 
sammenhangt.  — Das  Herz  der  Yogel  ist  durch  seine  be- 
deutende  relative  Grofse,  die  nach  Tiedemanri s YAagungen 
i bis  des  Korpergewichts  ausmaclien,  durch  seine  Derb- 
heil  und  dunkle  Rblhe  ausgezeichnet,  welches  auf  die  an- 
sehnliche  Energie  seiner  Wirkung  hindeutet,  die  mit  der 
Ausbildung  ihrer  Respiration  und  ihrer  unermudlichen  Mus- 
kelkraft  und  starkern  Warmeerzeugung  in  Beziehung  steht. 
Die  Lungen-  sowohl  als  die  Hohlvenen  haben  bei  ihren 
Mundungen  in  die  Yorkaimnern  eigene  Klappen,  die  den 
Riickflufs  vcrhindcrn.  Die  rechte  Kaminer,  welche  um  die 
viel  kraftigere  linke  an  ihrer  Seite  gleich  einer  Schale  her- 
unwelagert  ist,  hat  an  ihrer  Mundung  aufser  einer  kleinern 
liautigen  eine  fleischige  Klappe,  die  nach  Blumenbacli  das 
Zurucktreten  des  Blutes  in  die  Yorkammer  kraftig  verhin- 
dert,  damit  es  in  die  weniger  ausdehnharen  angewachsenen 
Lungen  desto  leichter  getrieben  werdo.  Einen  verwandten 
Zweck  hat  wohl  die  Klappe  der  Lungenvenen.  Eine  ahn- 
liche  Muskelklappe  ftihrt  Rudolphi  bei  dem  in  vieler  Hin- 
sicht  vogelartigen  Schnabellhiere  an.  Die  Wande  der  Ar- 
terien  sind  verhaltnifsmafsig  dicker  und  elastischer  als  bei 
den  Saugthieren,  da  sie  gegen  ein  starkeres  Herz  zu  rea- 
giren  haben;  auch  die  Yenen  sind  starker  und  deutlich 
i'lbros;  die  Yenen  der  hintern  Korperhalfte  ergiefsen  sich 
meist  in  die  Nieren  und  Leber.  Bei  den  d auchcrvbgeln 
ist  der  untere  Hohlvenenstamm  besonders  weit.  Wahrend 
der  Brutezeit  entwickelt  sich  naeh  Barkows  Beobachtungen 
bei  vielen  ein  oder  mehrere  Gefafsnelze  unter  der  Haut  am 
Bauche,  deren  Bestimmung  Avohl  eine  vermehrte  Zuleitung 
der  Warme  ist.  In  bciden  erwahnten  Klasscn  fuulet  sich 
bei  starkerer  Oxydation  des  Blutes,  eine  hoherc  AYarme- 
cntwicklung  und  ein  kraftigcrcr  Blulumlrieb.  Alle  diesc 
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Momentc  sind  bei  den  folgenden  niedcrn  Klassen,  den  kalt- 
bliifigen  Thieren,  bedeutend  herabgeselzt.  Bei  den  Amphi- 
bien  ist  die  Blutmenge  viel  geringer  [nach  Blumenbach  bei 
Lacerta  palustris  beinahe  nur  i des  Korpergewichts  (beim 
Menschen  5)].  Diesem  entspricbt  auch  die  verhaltnifsina- 
fsig  geringere  Grofse  des  Herzens.  Am  einfachsten  ist  es 
hier  bei  den  Froschen;  es  besteht  nur  aus  einer  weiten 
dunnwandigen  Vorkammer  und  einer  etwas  mafsigern  Kam- 
mer.  Die  Aorta  theilt  sich  in  zwei  Aeste,  welche  die  Speise- 
rohre  umfassen,  sicb  an  der  Riickgratsaule  vereinigen,  und 
den  Kiemengefafsen  der  Fische  entsprechen.  Es  finden  sich 
schon  hier  eigene  Lungenvenen,  die  abgesondert  in  die  bei- 
den  Hohlvenenstamme  einmiinden ; die  Nabelvene  bleibt 
offen  und  communicirt  mit  den  Gefafseu  der  sogenannten 
Harnblase,  die,  nach  Carus,  ein  Ueberrest  der  aus  der  Bauch- 
hohle  nicht  hervorgetretenen  Allantois  sein  soli.  Auch  hier 
gelien  die  Abdominalveneu  zum  Theil  durch  die  Nieren. 
Im  Herzen  der  Schildkroten  finden  sich  zwei  Vorkammern, 
und  eine  einfache  bei  manchen  Arten  mit  Muskelbiindeln 
vielfach  durchsetzte  Kammer,  worin  das  oxydirte  Lungen- 
blut  und  das  Korpervenenblut  sich  vermischen.  Auch  hier 
bilden  die  Aortenstamme  einen  Kranz  um  die  Speiserohre, 
und  dieVenen  des  Hinterkorpers  gehen  grofstentheils  durch 
Nieren  und  Leber.  Bei  den  Schlangen  und  Eidechsen  ver- 
halt  sich  Alles  auf  ahnliche  Weise.  Mit  der  verminderten 
Reizkraft  desBlutes  ist  hier  auch  der  Pulsschlag  auf  35  — 40 
vermindert.  Noch  weniger  fiequent  ist  der  Pidsschlag  bei 
den  Fischen  (20  — 30),  womit  das  verhaltnifsmafsig  noch 
kleinere  Herz,  die  noch  weniger  constante  Blutwarme,  die 
geringe  Blutmenge  und  Kleinheit  der  Arterien,  und  die  fast 
ausschliefsliche  Wasserrespiralion  libereinstimmt.  Das  Herz 
besteht  aus  einer  einfachen  Yorkammer  und  Kammer,  die 
Aorta  bildet  an  ihrem  Anfange  einen  bulbus,  der  mit  dop- 
pelten  bei  Knorpelfischen  auch  mehrfachen  Klappenappara- 
ten  versehen  ist,  und  aus  dem  die  Kiemenartcrien  hervor- 
kommen,  die  nach  Oxydirung  ilires  Blules  in  den  Kiemen- 
blatlern  zu  einem  Stamm  der  absleigenden  Aorta  sich  ver- 
einigen, die  haufig  durch  einen  Knochenkanal  der  untern 
Dornfortsiitze  oder  durch  einen  knorpligen  Gang  (b.  Slor) 
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nacb  dem  Hintertheile  des  Korpers  geleitet  wird.  'Wahr- 
scheinlich  kommt  bei  den  Fischen  der  gewifs  nicht  unbe- 
deutende  Druck  des  Wassers  auf  die  Totaloberflache  der 
Kiemen,  der  durch  die  beim  Athxnen  hervorgebra elite  StrO- 
iiuuig  noch  verstiirkt  wird,  der  Propulsivkraft  der  Hcrzkam- 
mer  in  der  Forderung  des  artcriellen  Blutes  zn  Hiilfe;  die- 
ser  Wasserdruck  niachte  auch  zuin  Theil  die  elastische  Con- 
tractilitiit  der  Arlerienwande  entbehrlich.  Die  Yenen  haben 
selir  diinne  durchsichtige  Wande;  die  der  hintern  Kcirper- 
lialfte  bewegen  das  Blut  gleichfalls  durch  die  driisigen  Ein- 
geweide  der  Bauchhohle.  Wenn  zugegeben  wird,  dafs  der 
Wasserdruck  auf  die  Kiemen  die  in  den  beiden  ersten 
Klassen  nothwendig  gewordene  Kraft  des  linken  Herzens 
tibernimmt,  so  kann  man  allerdings  das  Fiscliherz  als  ein 
eigentlich  rechles  betrachten.  Bei  den  Mollusken  gelit  im 
Gegensatze  mit  den  Fischen  das  venose  Blut  erst  durch  die 
Kiemen,  ehe  es  zum  Herzen  gelangt,  um  von  da  als  arte- 
rielles  im  Korper  vertheilt  zu  werden;  hier  konnte  man  also 
von  einem  ausschliefslicli  linken  Herzen  sprechen.  Die  Se- 
pien  sind  durch  zwei  Nebenherzen,  welche  den  Blutlauf 
zwischen  den  Stammen  dcr  Hohlvenen  und  den  beiden  Kie- 
men vermitteln,  ausgezeichnet.  In  den  Anelliden  lindet  sich 
kein  deutliches  Herz;  die  Gefafse  scheinen  fiir  sich  irritabel 
zu  sein;  bei  den  Blutegeln  oscillirt  das  Blut  in  der  Quere 
langsam  von  einer  Korperseite  zur  andern.  Bei  den  eigent- 
lichen  Entozoen  ist,  wie  in  den  Pflanzenlhieren,  kein  eigent- 
liches  Gefafssystem  wahrnehmbar.  Bei  den  Insekten,  Arach- 
niden  und  Crustaceen  sind  zwar  Gefafse  mit  darin  umlau- 
fender  Fliissigkeit,  und  ein  dem  Herzen  analogcr  Muskel, 
der  Zusammenhang  zwischen  beiden  aber  noch  nicht  hin- 
langlich  aufgezeigt  worden. 

C)  Aus  der  Geschichle  des  Kreislaufs  mtissen,  wegen 
seiner  Wichtigkeit,  wenigstens  die  Hauptmomente  hier  ab- 
gehandelt  werden.  Die  iiltesten  PhUosophen,  davon  meh- 
rere  zugleich  Aerzte  waren,  sprechen  zu  allgemein  iiber  die 
ISalur  des  thierischen  Lebens,  als  dafs  man  etwas  Bestimm- 
tes  iiber  einen  so  speciellen  Gegenstand  herausfinden  konnte. 
In  den  Hippokrati&chen  Schriften  lindet  man  keinc  Spur  da- 
von. Unlcr  Hippocrates  Schiilcrn  ist  Praxagoras  von  Kos 
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der  erste,  bei  dem  man  einige  Ansichten  liber  den  Blutlauf 
antrifft.  Er  unterschied  Blut-  und  Schlagadcrn , lclzlere  als 
luftfiihrende  Gefafse,  denen  er  eine  eigene  von  der  des 
Herzens  unterschiedene  Schlagkraft  zuschreibt.  Aristoteles 
scheint  diesen  Unterschied  wegen  Anwesenheit  des  Blules 
in  beiden  Gefiifsarten  nicht  anerkannt  zu  haben,  und  giebt 
den  Namen  der  Arterien  bios  der  Luftrohrc  und  ihren 
Aesten.  Er  bedient  sicli  zuerst  des  Namens  Aorta.  Alle 
Blutgcfafse  sind  ihm,  wie  vor  Praxagoras  (pUfinq,  und  er 
beschreibt  ihre  Hauptverzweigungen  ziemlich  richtig.  Im 
Herzen  unterschied  er  drei  Kammern.  Aus  der  rechten, 
der  wiirmsten,  entspringt  die  grofse  Ader,  davon  zwei  Aeste 
sich  in  den  Lungen  vertheilen  (Lungenschlagader);  aus  der 
mittiern,  welche  das  reinste  Blut  euthalt,  entspringt  die  Aorta. 
Die  Vorkammern  scheint  er  ubersehen  zu  haben.  Ueber 
die  Richtung  des  Blutlaufs  findet  man  keine  deutlichen  An- 
gaben;  wahrscheinlich  hielt  er  sie  durchaus  fiir  centrifugal 
da  er  dem  Blute  die  Yerrichtung  der  Ernahrung  zuschreibt. 
Noch  auffallender  ist  die  Yerwechslung  der  nicht  hold  sein 
sollenden  Arterienenden  mit  Sehnen  und  ihre  Verbindung 
mit  Knochen.  Bei  der  Alexandrinischen  Schule  finden  wir 
dieLehre  vora  Kreislauf  schon  bedeutend  ausgebildet.  Viel- 
leicht  ist  nur  die  Mangelhaftigkeit  der  noch  vorhandenen 
Fragmente  Schuld  daran,  dafs  wir  dem  Erasistratus  und 
Herophilus  nicht  eine  fast  der  Harvey^ schen  gleiclizustellende 
Kenntnifs  vom  Kreislauf  zuschreiben  konnen.  Des  Erasi- 
stratus Kenntnifs  vom  Bau  des  Herzens  war  beinahe  voll- 
standig;  Herophilus  leitete  schon  den  Puls  vom  Herzen  ab, 
nur  hielt  er  die  Arterien  gleichfalls  fiir  selbslthlitig  pulsi- 
rend,  welche  falsche  Ansicht  sich  bis  in  neuere  Zeiten  fort- 
gepflanzt  hat.  Es  ist  kaum  zu  glauben,  dafs,  da  bcide  mit 
Vivisectionen,  sogar  an  Menschen,  sich  beschiiftigten,  sie  den 
Blutinhalt  der  Arterien,  der  auch  schon  friiher  bekannt  war, 
ubersehen  hiilten.  Wenigstens  kannten  sie  von  dem  Kreise 
des  Blutes  bedeutendc  Bogcn,  und  es  fehlte  nur  noch  ihre 
vdlligc  Esganzung  zur  totalen  Circumferenz.  Wahrschein- 
lich war  auch  ihr  Luftgcist  iitherischer  zu  nehmen,  und  ge- 
wifs  haben  ihre,  mehr  der  Biichergelehrsamkeit  ergebeneu 
Nachfolger,  in  der  waliren  Ansicht  der  Sache  Biickschritto 
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gethan.  Die  Anatomie  wurde  bis  auf  wenige  Ausnalimen 
von  den  Aerztcn  vernachlafsigt,  und  die  Physiologic  dnrch 
Speculation  verwirrt.  Erst  bei  Galen  findet  sich  wieder 
alles  und  zwar  in  ausgezeichnetem  Mafse,  was  zn  einer  eclx- 
ten  Physiologie  des  Kreislaufs  erfordert  wird.  Seine  Kennt- 
nifs  des  Herzens,  seiner  Hohlen  und  Ktappen  ist  beinahe 
vollstandig  bis  auf  die  kritische  Porositat  der  Scheidewand; 
den  Klappen  legt  er  auch  ganz  richtig  die  Bcstimmung  bei, 
den  Riicklauf  des  Blutes  aus  der  Aorta  und  den  Lungen- 
venen  zu  vcrhindern.  Das  Blut,  das  er  in  arterielles  und 
venoses  schied,  wird  durch  die  Kraft  des  Herzens  in  die 
Sufsersten  Artcrien  getrieben,  geht  durch  unzahlige  Anasto- 
mosen  in  die  Vencn  iiber  und  thcilt  diesen  von  dem  in 
den  Lungen  empfangenen  Lcbensgeiste  init.  Auch  von  dem 
Blutlauf  in  den  Lungen  hatte  er  einc  richtige  Ansicht,  wo- 
fiir  schon  die  richtige  Benennung  und  Deutung  ihrer  Ge- 
fal’se  als  cpUxp  c'.oTijoiojcir/g,  und  uqt^ihu  cptefjMdijg  sprechen 
durfte,  wenn  es  sich  auf  den  Unterschied  der  Blutarten  be- 
zoge.  Dennoch  scheint  Galen  bei  alien  diesen  Angaben  die 
man  aus  zerstreuten  Stellen  gesammelt,  zu  einer  Totalan- 
schauung  des  Kreislaufs  nicht  durchgedrungen  zu  sein,  viel- 
weniger  dafs  eine  solche  ein  Gemcingut  der  wissenschaft- 
lichen  Welt  seiner  Zeit  und  der  folgenden  Jahrhunderte  ge- 
worden  ware.  Urn  so  weniger  konnte  man  dem  Bischof 
Nemesins,  zu  einer  Zeit,  wo  Galen  die  fast  cinzige  Quelle 
alles  medicinischen  Wissens  war,  die  Entdeckung  des  Kreis- 
laufs zuschreiben,  wic  Almeloveen  und  andere  Widersacher 
Harvey's  gethan  haben.  Am  wenigsten  konnte  in  den  fol- 
genden Jahrhundcrten  arabischer  und  monchischer  Barbarei 
eine  klare  Einsicht  in  den  Blutumlauf  erwartet  werden,  avo 
selbst  die  Lehren  des  Alterthums  durch  Mifsverstand  und 
Aberglauben  verdunkelt  wurden.  Erst  als  bei  allmahliger 
Restauration  der  Wissenschaftcn  im  vierzehnten  und  den 
nachstfolgenden  Jahrhunderten  die  physicalischen  Kennlnisse 
und  die  Anatomie  einen  neuen  Schwung  gewannen,  sam- 
melten  sich  die  vorbereitcnden  Entdeckungen,  welche  frii- 
her  oder  spater  zur  vollstandigen  Entdeckung  der  Gesetzc 
des  Blutlaufs  fiihren  mufsten.  Im  16tcn  Jahrhunderte  wur- 
den nicht  nur  die  Klappen  des  Herzens  und  der  grofsen 
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Gefafsstamme  durch  Berengar,  Vesal,  Fallopia,  Aranzi  u.  A. 
genau  beschriebcn  und  ricbtig  gcdeutet,  aucli  in  andern  Ve- 
nen  hatte  schon  Etienne  (1536),  Cannani,  Vasal,  bcsondcrs 
aber  Fabricius  in  den  meisten  Korpervenen  Klappen  enl- 
deckt,  wenn  gleich  letzterer  von  ihrer  wahren  Beslimmung 
kcine  Alinung  hatte.  Auch  die  Undurchdringlichkeit  der 
Herzscheidewand  wurde  nun,  gcgen  die  Galenisten,  durch 
Berengar  veruiuthet,  durch  Vesal  und  Serveto  entschieden; 
dieser  griindcte  auf  die  Nothwendigkeit,  dafs  das  Bint  aus 
der  recliten  Kammer  durch  die  Lungen  gehen  miisse  um 
zur  linken  Kammer  zu  gelangen,  zuerst  eine,  wenn  gleich 
nocli  unvollkonnnene  Darstellung  des  kleinen  Kreislaufs,  die 
sechs  Jahre  spater  (1559)  Cohunbus  noch  dreister  vorlrug, 
besonders  aber  Cesalpini  mit  ziemlicher  Klarheit  entwickelte, 
bei  dem  man  auch  an  mehreren  Stellen  Spuren  von  einer 
dunklen  Kenntnifs  des  grofsen  Kreislaufs  tiudet.  Vesal, 
Koyter  u.  A.  hattcn  aucli  schon  die  von  der  Respiration 
abhangige  Bewegung  des  Gehirns  beobachtet;  ihre  Deutung 
konnte  jedoch  bei  Mangel  der  richtigen  Erkenntnifs  des 
Kreislaufs  noch  nicht  gelingen.  Zur  Theorie  des  Blutlaufs 
im  neugebornen  Kinde,  wurde  das  schon  von  Galen  ge- 
kannte  ovale  Loch  und  der  arleriose  Kanal,  ferner  die  Ver- 
theilung  der  Nabelvene  von  Vesal,  Aranzi  u.  A.  richtig  be- 
schrieben  und  von  Fabricius  abgedildet,  obgleich  man  iiber 
die  Bestimmung  dieser  Theile  noch  sehr  irrige  Ansichten 
hatte.  So  weit  war  alles  vorbereitet,  bis  Wilhelm  Harvey, 
ein  Schuler  des  Fabricius,  im  J.  1628  mit  seinem  YV  erke 
(De  motu  cordis  et  sanguinis)  auftrat.  Er  war  von  der 
Erforschung  und  Yerlheilung  der  Venenklappen  ausgegan- 
gen,  und  hatte  seine  Untersuchungen,  die  ihn  endlich  zum 
Ziele  fiihrten,  siebzehn  Jahre  lang  (bis  1619)  fortgesetzt, 
von  welcher  Zeit  an  er  auch  die  Lehre  von  dem  Kreislauf 
des  Blutes  in  London  offentlich  vortrug.  Zu  den  schon 
vorgefundenen  Grunden  fiir  den  kleinen  Kreislauf  fiigte  er 
noch  den  hinzu,  dafs  durch  das  Aufblasen  der  Lungen  keine 
Luft  in  die  Lungengefafse  ubergetricben  werde.  Ucber- 
haupt  dicntc  ihm  der  leichter  zu  erweisende  kleinc  Kreis- 
lauf als  Ausgangspunkt  fiir  den  grofsen.  Ein  Hauptgrund 
der  nothwendigen  Circulation  einer  und  dersclben  Blulmassc 
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im  KOrper,  berahte  auf  einer  beilaufigen  Berechnung  des 
in  einer  Stunde  durch  das  Herz  stromenden  Blutes,  die  er 
auf  83  Pfunde  und  4 Unzen  angiebt,  w el  che  Menge  nir- 
gendsher  von  Aufsen  geliefert  werden  konnte;  ciu  verwand- 
ter  Grund  ist  die  schnelle  Yerblutung  durch  Oeffnung  der 
Arterien.  Noch  stringenter  waren  die  Unterbindungen  der 
Arterien  und  Yenen,  wodurch  die  Richtung  des  Blulstroms 
in  den  Gefafsen  erwiesen  wurde;  dasselbe  wurde  durch  die 
Disposition  der  Klappen  dargethau.  — Nichts  bcweist  deut- 
liclier,  dafs  bis  auf  Harvey  der  Kreislauf  des  Blutes  unent- 
deckt  war,  als  gerade  die  Bestreb ungen  seiner  Gegner  ihn 
entweder  zu  leugnen  oder  die  Prioritat  dieser  Entdeckung 
zu  bewcisen.  Seine  Gegner  waren  Primirose,  Parisanus, 
Casp.  Hofmann,  Vesting,  Gassendi,  Plempius,  Riolan  u.  A. 
Nur  letztern  hat  er  durch  zwei  Gegcuschriften  zu  widerie- 
gen  versucht,  nachdem  er  gegen  die  andern  im  Bewufstsein 
der  Wahrheit  geschwiegen  liatte.  Noch  vor  seinem  Tode 
(1657)  sail  Harvey  den  vollstandigsten  Sieg  seiner  Lelire 
und  die  Gegner  nach  einander  verstummt.  Nicht  wenig 
hatte  zu  ihrer  Ausbreitung  die  Cartesi’ sclie  Schule  beige- 
tragen,  indem  den  Wirbeln  ihres  Urhebers  ein  Kreislauf 
des  Blutes  zusagte;  noch  inehr  aber  wirkten  das  Ansehen 
Rolfmks,  die  griindlichen  Untersuchungen  des  Waldus,  Con- 
rings  Gelehrsamkeit,  Plempius  endlicher  Beitritt,  Bartho- 
lin's u.  A.  Nachfolge  fur  die  allgcmeine  Annahme  und  Befe- 
stigung  dieser  Lelire. 

Wir  gehen  nun  weitcr  zu  den  folgenden  Entdeckun- 
gen,  die  bis  auf  unsere  Zeiten  zur  Yervollkominuung  der 
Lehre  des  Kreislaufs  beigetragen  hatten. 

Noch  im  Todesjahre  Harvey's  wurde  von  Christoph 
IVren,  dem  Stifter  der  Londoner  Societal  der  YVissenschaf- 
ten,  die  Infusion  von  Arzneimitteln  in  die  Blutgefiifse  vor- 
geschlagen,  und  durch  Boyle,  Clarke,  Henshaw  spater  auch 
durch  Lower  ausgefuhrt.  Letzterer  hat  auch  die  Transfu- 
sion an  TIunden  zuerst  vorgenominen.  Denys  und  Emme- 
rez  unternahmen  diese  Operation  zuerst  an  Menschen.  Sie 
ging  nun  auch  in  den  ubrigen  cultivirten  Landern  Europas 
ihre  l\onde  durch,  und  wurde  endlich  nach  mehreren  uu- 
gliicklich  abgelaufenen  Versuchen  allenthalben  verboten;  sie 
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war  die  erste  wicktige  Anwendung  der  Lehre-  vora  Kreis- 
lauf  auf  die  Praxis.  Der  tkatsachliche,  nicht  bios  hypotlic- 
tische  Uebergang  der  aufsersten  Arterienenden  in  dieVencn, 
tier  lange  nach  Harvey  noch  die  grol’ste  Scliwierigkeit  in 
dieser  Lehre  abgab,  wurde  endlich  im  Jahre  1661  durcli 
Malpighi’s  microscopische  Untcrsuchungen  an  der  Lunge 
nud  dem  Gekrose  der  Froscke  erwiesen.  Dock  wurde  diese 
Kenntnifs  tlieils  nur  wenig  verbreitet,  theils  noch  bezweifelt, 
bis  es  Ant.  van  Leeuwenhoek,  einem  Kiinstier  in  Delft,  im 
J.  1690  mit  seinem  verbesserten  Microscope  gelang,  den 
feinsten  Uebergang  des  Blutes  in  den  aufsersten  Gefafsen- 
den  Offentlich  zu  demonstriren;  seine  Beobachtungen  fiikr- 
ten  ihn  zur  Annahme  der  Durcksckwitzung  in  den  Gefafs- 
hauten;  auch  war  er  der  Erste,  der  nach  Malpighi  die  Blut- 
kiigelchen  gcsehen,  und  nun  auch  deutlich  beschreiben 
konnte. 

Seitdem  das  Herz  wiedcr  zum  einzigen  Motor  der  Blut- 
bewcgung  geworden,  wurde  nun  seine  Struktur  durch  lange 
Zeit  ein  Gegenstand  der  sorgfaltigsten  Untersuchung.  Ni- 
colaus Stenonis  legte  zuerst  mit  Borelli  (1663)  unwider- 
sprechlich  seine  muskulose  Nalur  dar,  da  es  im  Alterthum 
allgemein  fur  parenckymatos  gehalten  wurde;  jedoch  mufste 
erst  sechs  Jahre  spiiter  Richard  Loiver  die  Faserung  des 
Herzens  und  den  Einflufs  der  N erven  auf  seine  Thatigkeit 
vollstandiger  darstellen,  was  er  auch  sogleich  zur  Wider- 
lcgung  der  Carf/zesi’schen  Aufwallung  des  Blutes  anwendete. 
Fernere  Entdeckungen  iiber  die  Structur  des  Herzens  ha- 
ben  wir  Vieusseiis,  Thebesius  und  IVinslow  zu  verdanken. 
Fur  die  eigene  Lebenskraft  des  Herzens  sprachen  auch  spa- 
tcr  Wepfers  Versuche  iiber  die  Wirkungen  des  Schierlings 
und  anderer  Gifte.  Wilh.  Cole  zeigte  zuerst,  gegen  die  bis- 
herige  Meinung,  dafs  das  arterielle  System  einen  Kegel  bilde, 
dessen  Basis  am  Herzen  sei,  gerade  das  umgekehrte  er- 
halten  desselben,  woraus  er  auch  richtige  Folgerungcn  fur 
die  Secretion  ableitete.  Archib.  Pitcairn  fiihrte  diese  Un- 
tersuchungen  noch  sorgfaltiger  aus,  und  bewies  die  abneh- 
mendc  Schnelligkeit  des  Blutlaufs  vom  Centrum  zur  Peri- 
pherie. Cor.  Bellini  wandte  diese  Lehre  auf  die  Revulsion 
und  lrrivalion  an.  Steph.  Blancard  bediente  sicli  zuerst 
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(1676)  der  schon  friihcr  bekanntcn  Gefafsinjectionen,  urn 
den  Uebergang  des  Blutes  aus  den  aufsersten  Aiterien  in 
die  Venen  zu  beweisen.  Christian  Joh.  Lange  gelajig  cs, 
durch  die  Lungenarterie  die  Lungcnblaschen,  und  vom  Ute- 
rus aus,  den  mutterlichen  Theil  der  Placenta  zu  injiciren. 
Will.  Couper  dagegen  will  auf  demselben  AVcge  auch  den 
kindlichen  Theil  ausgespritzt  haben.  I)ie  Kunst  der  Gefiils- 
injectionen  hatte  zu  Ende  des  Jalirhunderts  Fr.  Ruysch  am 
weitesten  gebracht,  und  zu  gleicken  Zwccken  angewendet. 
11  aim.  Vieufsens  und  Jdr.  Helvelius  bemiihten  sich  zuerst, 
die  Existenz  neurolymphatischcr  Gefiifse,  das  ist  solchcr,  die 
blofse  Lymphe  ohne  Blutkiigelchen  fiihren,  gleiclifalls  durch 
Einspritzungen  zu  beweisen,  und  ihre  Entdeckung  auf  die 
Theorie  der  Entziindungen  anzuwenden.  — Nunmchr  war 
es  aucli  Zeit,  die  ungcmein  fortgeschrittenen  mechanischen 
Wissenschaften  zur  Erklarung  der  aufsern  Erscheinungeu 
des  Lebens  zu  gebrauchcn.  Dies  that  Jos.  4!ph.  Borelli 
(1680),  der  Stiftcr  der  iatromathematischen  Schule.  Er  be- 
trachtet  das  Herz  als  ein  muskuloses  Druckwcrk,  welches, 
nach  seiner  Angabe,  mit  einer  relativen  Kraft  von  180000 
Pfund  das  Blut  in  die  Arterien  treibt.  Dennoch  ist  ihm 
diese  ungeheure  Kraft  wegen  der  vielerlei  Widerstande 
nicht  hinreichend,  das  Blut  in  die  Venen  iiberzutreiben,  und 
er  nimmt  noch  die  Haarrohrchenkraft  der  kleinslen  Ge false 
zu  Hiilfe.  Spater  (1736)  hat  auch  Steph.  Hales  nach  hy- 
draulischen  Grundsatzen  die  Lehre  vom  Blutumlauf  bear- 
beitet,  nur  ohne  Vergleich  geringcre  Zahlen  erhalten.  Allein 
Moulin  stellte  zuerst  (1687)  Untersuchungen  an  Thieren 
iiber  die  Menge  des  im  Korper  enthaltenen  Blutes  an;  seine 
Schatzung  (auf  ^ des  Gesammtgewichts)  ist  jedoch  zu  gering 
ausgefallen;  spater  hat  Haller  diesen  Gegensland  griindlicher 
wieder  vorgenommen.  J.  Mery’s  Lehre  iiber  den  Kreislauf 
des  Embryo  hat  durch  den  hitzigen  Streit  seiner  Gegner 
Duverney,  Tauvry,  Silvestre  u.  A.  und  durch  den  Antheil 
der  franzijsischen  Academie,  einige  Zeit  cine  grofse  Celebri- 
tat  erhalten,  obgleich  seine  Ansicht  die  Wahrheit  nur  zum 
Theile  getroffen  hat.  Spater  hat  Haller  durch  seine  Deu- 
tung  der  Eustachischen  Klappe  Mery’s  Ansicht  berichtigt, 
und  Ludw.  Lemery  durch  Annahme  des  Einstromens  des 
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Bluts  durch  das  ovale  Lock  in  die  linke  Herzkammer  beinahc 
zur  Yollendung  gebracht.  Ein  neuer  Streit,  an  dera  gleich- 
falls  die  franzosische  Academie  Antheil  nalnn,  erhob  sicli  in 
Montpellier  zwischen  Ferrein  und  Fizds  iiber  die  Gestalts- 
verandcrungen  bei  der  Systole  und  Diastole  des  Herzens; 
erstercr  vertheidigte  die  Verkiirzung,  letzterer  die  Verlan- 
gerung  desselbcn  bei  der  Systole.  Senac's  Werk  iiber  die 
Bewcgung  des  Herzens  (1749)  war  eine  glanzende  Er- 
scheinung  einer  noch  gliinzendern  Epoche,  die  durch  Hal- 
lers Untcrsuchungen  iiber  die  Reizbarkeit  herbeigefuhrt 
wurde.  Vor  Haller  batten  schon  Glisson  und  spiiter  Gor- 
ier eine  von  den  Lebensgeistern  unabhangige  Contractilitat 
der  organischen  Fascr  angenommen,  und  zu  Haller’s  Zeit 
trug  eine  ahnliche  Lehre  Fr.  Winter  und  seine  Schule  vor. 
Die  mehr  abstracte  Scheidung  der  Muskelkraft  des  Herzens 
von  der  Nervenkraft,  hat  spater  einen  lebhaften  anatomi- 
schen  Streit  veranlafst,  den  Behrends  und  Sbmmerring  da- 
durch  anregten,  indem  sie  behaupteten,  die  Nerven  gingen 
bios  an  die  Herzgefafse,  ohne  sich  in  die  Muskelsubstanz 
zu  verbreiten.  Dieses  widerlegtc  besonders  Scarpa,  indem 
er  bewies,  dafs  sich  die  Organisation  des  Herzens  demYVe- 
sen  nach  wie  die  der  iibrigen  Muskeln  verhalte.  Andere 
durch  Haller’s  Reizbarkeit  erhobene  Debatten  miissen  wir 
hier  iibergehen.  (Yergl.  Irritabilitat.)  Schon  friiher  batten 
Weitbrecht  und  Whytt  cine  eigene  Irritabilitat  der  kleinsten 
Gefafse  angenommen,  um  die  vom  Herzen  unabhangigen 
Veranderungen  im  Blutsystem  zu  erklaren.  Diese  Lehre 
wandte  Verschuir  auf  die  gesammten  Arterien  an,  die  bei 
Haller  sich  bios  passiv  verhalten  sollten,  und  er  fand  selbst 
beim  letzteren  Beifall.  Noch  miissen  wir  aus  Haller's  Zeit 
Chr.  Fr.  Wolfs  erwahnen,  der  die  vollstandigste  Anatomie 
der  Herzfasern  geliefert  und  so  die  genauere  Erkenntnifs 
ihrer  Function  gefeirdert  hat;  ferner  Fontana  s und  Prochas- 
has  Verdienste  um  die  Erweiterung  der  Lehre  von  der 
Reizbarkeit  des  Herzens  und  der  Gefafse.  In  der  neueren 
Zeit  sind  nicht  mehr  so  wichtige  Fortschritte  in  der  Phy- 
siologic des  Kreislaufs  geinacht  worden,  indem  theils  die 
wesenthchen  Entdeckungen  schon  gemacht  w'aren,  theils  die 
Aufmerksamkeit  des  Geistes  nach  andern  Richlungen  bin- 
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geleitet  wurde.  Am  meisten  blieb  die  noch  immer  sebr 
wichtige  Anwendung  mathematischer  Grundsiilze  zuriick. 
Die  fleifsige  Bearbeitung  dcr  vcrgleichenden  Anatomic  Iehrte 
die  mannigfaltigsten  Fonnen  des  Kreislaufs  kennen.  Die 
zunehmende  VervoIIkommnung  des  Microscops  Iehrte  durch 
Spallanzani,  Bollinger  u.  A.  den  Kreislauf  in  den  kleinsten 
Gefafsen  immer  genauer  kennen ; ebenso  wurde  durch  dieses 
Instrument  die  Gestalt  der  Blutkiigelchen  in  den  verschie- 
denen  Thierklassen  naher  bestimmt  und  gemessen.  Der 
Streit  iiber  die  Reizbarkeit  der  Arterien  und  Yencn  beschiif- 
ligt  noch  immer  die  Naturforscher,  ohne  zur  Entscheidung 
gediehen  zu  sein. 

Ein  wichtiges  Mittel  zur  Erforschung  der  Reizbarkeit 
ist  durch  den  Galvanismus  gewonnen.  Die  von  Zangen- 
biihler  zuerst  aufgestelltc  Saugkraft  des  Herzens,  hat  noch 
wenig  Nachfolger  gefunden.  Besonders  eifrig  ist  der  Streit 
iiber  die  Abhangigkeit  der  Herzbewegung  vom  Gehirn, 
Riickenraark  und  dein  iibrigen  Nervensystem,  durch  Legal- 
lois  und  Wilson  Philip  u.  A.  gefiihrt  worden.  Weniger  ge- 
fordert  hat  Willbrand' s Ansicht  iiber  den  Kreislauf,  die  mit 
der  Bewegung  der  Materie  in  der  organischen  Metamor- 
phose iiberhaupt  zusammcnfallt;  grofseren  Beifall  hat  fur 
jetzt  die  Annahme  einer  spontanen  Bewegung  des  Blutes 
erhalten. 
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CIRCULIREN.  Eine  chemische  Operation,  bei  wel- 
ch er  die  Iiberdestillirte  Fliissigkeit  wieder  in  das  Gefafs  zu- 
riicklauft,  woraus  sie  in  die  Holie  getrieben  wurde.  Man 
bediente  sich  dazu  des  Pelikans  oder  eines  tubulirten  Kol- 
bens,  aus  dessen  Helm  zwei  Rohren  in  den  Bauch  des  Kol- 
bens  zuruckfukrten.  Das  ganze  Gefafs  bestand  aus  einem 
Stiicke.  Jelzt  bedient  man  sich  dieser  Operation  gar  nicht 
mehr.  Die  Alchimisten  glaubtcn  iiberhaupt  etwas  dadurch 
zu  erreicken,  dafs  sie  dutch  chemische  Operationen  die  Er- 
scheinungen  im  thicrischen  Korper  nachahmten.  L — k. 

CIRCULUS  BILSIANUS.  Ltid.  de  JBils,  ein  Nieder- 
lander,  Erbherr  von  Coppendam,  soil  mit  besonderer  Vor- 
liebe  und  Geschicklichkeit  anatomische  Untersuchungen  an- 
gestellt  haben.  In  einer  Schrift,  die  er  in  Niederlandischcr 
Sprache,  da  er  der  lateinischcn  unkundig  war,  herausgab, 
unter  dem  Titel:  Waaragtig  gebrujk  der  tot  noch  too  ge- 
meende  gjl  buys  beneffens  de  verryzenis  der  lever,  Roterd. 

1658.  1.  und  von  welcher  eine  lateinische  Uebersetzung: 
Epistolica  dissertatio,  qua  verus  liepatis  circa  chylum  et  pa- 
riter  ductus  chyliferi  hactenus  dicti  usus  docetur,  Rolerod. 

1659.  erschienen,  hat  er  die  Meinung  vorgetragen,  dafs  die 
lymphalischen  Gefiifse  aus  einem  gemeinschaftlichen  Lymph- 
behalter,  gleichsam  wie  die  Pulsadern  aus  dem  Herzen,  aus- 
gingen  und  in  alle  Korpertheile  sich  verbreiteten,  urn  sie 
mit  einer  wasserigen  Feuchtigkeit  (Lymphe,  nach  de  Bits 
Thau)  zu  benetzen.  Diese  Meinung,  der  nur  wenige  bei- 
stimmten,  wurde  zu  jener  Zeit,  als  mit  dcr  Einrichtung  der 
Klappen  in  den  Lymphgefafsen  unvereinbar,  von  Bartho- 
lin, J.  v.  Horne,  Nic.  Slenon,  J.  Swammerdam  und  beson- 
dets  cifiig  von  Fr.  Ruysch  mit  allem  Recht  verworfen.  An- 
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dera  verhalt  es  sich  indessen  mit  der  von  de  Bits,  bei  den 
Untersuchungen  seines  gemeinscliaftlichen  Lymphbehiilters, 
beobachteten  Scblinge,  die  der  Ductus  llioracicus  bei  einein 
Hunde  ( Molossus ) fiber  der  obern  Hohlader  ura  die  Ach- 
sel-  und  Halsblutader  maclite,  und  die  nacli  ihrem  Ent- 
decker  Circulus  s.  Labyrinthus  Bilsianus  genannt  worden. 
Diese  Schlinge  ist  in  der  That  zuweilen  vorhanden,  wie  aus 
der  Beschreibung  und  Abbildung  einer  ahnlichen  Schlinge 
yon  Joh.  Salzmann  deutlich  hervorgeht.  (Yergl.  Joh.  Sulz- 
mann,  dissert,  anat.  exhibens  encheiresin  novam,  qua  ductus 
thoracicus  etc.  demonstrari  potest.  Argentorati  1711.  4.  c. 
fig.  rec.  in  Haller,  disputat.  anat.  sel.  Yol.  I.  p.  698.  tab.  X. 

fig-1-)  ®T"-  .. 

CIRCULUS  WILLISII  nennt  man  den  siebeneckigen 
Gefiifskranz  der  Pulsadern,  unter  dem  mittlern  J Iieile  dei 
Grundflache  des  grofsen  Gehirns.  Er  umfafst  den  Boden 
der  dritten  Hirnhohle,  und  wird  durch  die  Yereinigung  der 
Pulsaderaste  von  der  Arteria  basilaris  und  den  beiden  Ca- 
rotides  cerebrales  gebildet.  S.  Gehirnpulsadern.  S - m. 


CIRCUMCISIO.  S.  Beschneidung. 
CIRCUMFORANEUS,  ein  Marktschreier.  S.  Agyrta. 
CIRCUMLIGATUPiA.  S.  Paraphimosis. 
CIRKELBINDE.  Eine  gemeinschaftliche,  ein- 


fache,  einkopfige,  nach  dem  individuellen  Fall  bald  lan- 
gere  oder  kiirzere,  bald  breitere  oder  schmalere  Roll- 
binde,  die  dergestallt  angelegt  wird,  dafs  man  mit  sich 
deckenden  Kreisgangen  ( Cirkeltouren ) den  leidenden 
Theil  umgiebt.  Meist  werden  solcher  Kreisgange  nui  drei 
gemacht,  die  entweder  als  Befestigungs-  Anfang  oder  Ende 
einer  andern  Binde,  z.  B.  des  Dolabra  adscendens,  desem 
dens  dienen,  oder  als  eigene  Binde  den  Zweck  haben,  llieils 
Y erb andsliicke , z.  B.  Charpie,  Kompressen  zu  bedecken, 
zu  befestigen,  zu  haltcn,  theils  einen  Druck  auf  den  kran- 
ken  Theil  auszuiiben.  Nach  diesen  verschiedenen  Zweckcn 
Iegt  man  sie  dann  bald  fester  bald  loekerer  an. 

Synon.  Lat.  Fascia  circularis , annularis,  orbicularis.  Franz.  Le 
bandage  circulairc. 

Litt.  Die  Bandagcnlehren  von  Henkel,  Koehler,  Bernstein,  Scncgct 
und  Andern.  ^ u> 
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Charpiewalzer 

Charpiewatte 

Charpievvelger 

Charta 

Chateau  neuf 

Chateldon 

Chatel  -Gujon 

Chaudes- Aignes 

Cheilalgia 

Cheilocace 

Cheilon 

Cheiloncus 

Cheilophyma 

Cheilorrhagia 

Cheimetlon 

Cheiranthus 

Cheirapsa 

Cheiri 

Cheiriater 

Cheirisma 


Cheironium  s.  422 

Chela  422 

fhelidonium  422 

Cheltenham  425 

Chemie  429 

Chemische  Proportionslehre  4-34 
Chemosis  434 

Chemosis  blennorrhoica  44l 

Chenopodium  44 1 

Cheraster  4 45 

Chermes  446 

Chiasma  nervorum  opticorum  446 
Chiaster  452 

Chibouharz  454 

Chiclim-Saamen  454 

Chilon  457 

Chiloplastik  457 

Chimophila  470 

China  47 1 

China  brasiliensis  521 

China  caribaea  521 

China  piton  521 

China  s.  Quina  do  Campo  521 

China  s.  Quina  da  Serra  521 

Chininga  521 

Chinium  521 

Chiuovasaure  521 

fhiococca  521 

Chiragra  525 

Chirartlirocace  525 

Chirayita  527 

Chiromantia  527 

Chirometer  527 

Chiron  528 

Chironia  529 

Chironitim  ulcus  529 

Chiropelvimeter  529 

Chirotheca  529 

Chirrheuma  530 

Chirurgia  5 31 

Chirurgia  curtortim  562 

Chirurgia  infusoria  562 

Chirurgischer  Knoten  562 

Chirurgus  564 

Chloasma  570 

Chlor  570 

Chlora  538 

Chloretum  589 

Chlorid  539 

Chlorkalk  559 

Chlorophyll  539 

Chlorosis  539 

Chlorum  600 

Chlorure  600 

Choanae  600 

Choannorrhagia  600 

Chocolata  600 

Cholagoga  600 


398 

399 

399 

399 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

402 

403 

403 

403 

403 

4o4 

405 

409 

4ll 

412 

412 

413 

4 13 

413 

4l4 

4l4 

4l4 

415 

415 

415 

415 

415 

415 

415 

416 

417 

417 

418 

419 

420 

420 

420 

420 

421 

421 

421 

422 

422 

422 

422 
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Cbolasma 

S.  601 

Choledochus  ductus 

601 

Cholelithi 

601 

Cholera 

601 

Cholericus 

6l6 

Cholesterin 

617 

Chondrocele 

6l7 

Cliondromyces 

617 

Chorades 

6 17 

Chorda  Hippocratis 

617 

Chorda  tympani 

617 

Chorda  veneris 

617 

Chorda  'Willisii 

617 

Chordapsus 

617 

Chorea 

617 

Chorioidea 

626 

Chorioidei  plexus 

626 

Chorioideitis 

626 

Chorion 

626 

Christophkraut 

626 

Chromatometablepsia 

626 

Chromatopseudopsie 

626 

Chronicus 

626 

Chrupsia 

626 

Chrysanthemum 

626 

Chrysis 

627 

Chrysomela 

627 

Chrysosplenium 

628 

Chylifera  vasa 

62  9 

Chylificatio 

629 

Chylus 

617 

Chymificatio 

640 

Chymus 

642 

Cliynlen 

643 
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Cibus  albus  S-  644 

Cicatricula  644 

Cicatrisantia  644 

Cicatrisatio  644 

Cicatrix  647 

Cicatrix  corneae  647 

Cicer  647 

Cichorhim  647 

Cicuta  649 

Cicutaria  aquatica  650 

Cider  650 

Cilia  651 

Cilienpinzette  651 

Cimicifuga  651 

Cinae  semen  652 

Cinchona  652 

Cinchonin  655 

Cineraria  655 

Cineres  clavellati  656 

Cingulum  656 

Cinis  plumbi  656 

Cinnabaris  656 

Cinnamomum  656 

Cionis  656 

Circaea  657 

Circinnus  657 

Circnlatio  sanguinis  657 

Circuliren  705 

Circulus  Bilsianus  705 

Circulus  "VVillisii  706 

Circumcisio  706 

Circumforanetis  706 

Circumligatura  706 

Cirkelbinde  706 
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V erzeichnifs 

der 

im  siebenten  Bantle  enthaltenen  Artikel  nach  ihren  Autoren. 


d'AAlton.  Cerumen  S.  385.  — Chiasma  nervorum  opticorum  446. 

v.  Ammon.  Cardiocele  S,  2.  — Chiloplastik.  457.  — Chirurgia  531.  — 
Chirurgus  564. 

Bartels.  Cams  S.  74 1 — Catarrlms  227.  “ Catochlis  259.  — Cho- 
rea 6 1 7. 

Berndt.  Carminativa  S.  48. 

Busch.  Cephalometer  S.  374.  — Chirometer  527. 

Carabelli.  Caries  dentium  S.  42. 

Dzondi.  Carotisnnterbindung  S.  53. 

Fabini.  Chalazia  S.  399.  — Chemosis  434. 

E.  Grcife.  Caro  luxuriant  S.  50.  — Catagoglos  115.  — - Cataposis  128.  — 
Catlin  259.  — Catomismos  261.  1 — Cedma  312.  — Cephalartica  344.  — 
Cephalodesmion  374.  — Cephaloloxia  374.  — Cephalopliyma  37 6.  — 
Cheplialopyosis  376.  — Ceratectomia  377.  — Ceratomalagma  378.  — 
Ceratotomus  379.  — Cercosis  380.  — Charpie  409.  — Charpiebausch- 
chen  4 11.  — Charpiebauschchen , platte  und  runde  4l 2.  — Charpie- 
ballen  412.  — Charpiebausch  4l3.  — Charpiemeissel  4l4.  — Charpie- 
meschen  4l4.  — Charpiepinsel  4l4.  — Charpierollen  4l5.  — Charta  4l5. 

— Cheilon  420.  — Cheirapsia  422.  — Cheirisma  422.  — Chela  422. 

— Chlor.  586.  — Cicatrisnntia  644.  — Circumcisio  706.  — Circum. 
ligatura  706. 

Grofsheim.  Chiaster  S.  452, 

Gunther.  Chichm- Saamen  S.  454.  — Chirarthrocace  5 25.  — Chirrheu- 
ma  530. 

Hecker.  Celsus  3.  314.  — Chiron  528. 

Hedenus  jun.  Castratio  S.  100, 

Herzberg.  Catheter  S.  243. 

Horn.  Carditis  S.  2.  — Cephalitis  345.  — Chlorosis  589- 

Huf eland.  Carebaria  S.  26.  — Carpologia  58.  — Cataphora  128.  — Ca- 
taptosis  129,  — Catarrhopus  227.  — Catachesis  243.  — Catharsis  243.  — 
Catholictim  259-  — Cathypnia  259.  — Celer  pulsus  314.  — Cephali- 
ca  345.  — Cerchuos  380.  — Character  403.  — Chiragra  525.  — Chi- 
romantta  527.  — Cholagoga  600.  — Cholericus  6l6.  — Chordapsus  6l 7.  — ■ 
Chronicus  626.  — Circnmforaneus  706. 

Krombholz.  Charnier  S.  405. 

Luu.  Chirurgischer  Knoten  S.  562.  — Cionis  656.  — Cirkelbinde  706. 
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Link.  Carduaceae  S.  26.  — Carex  26.  — Carica  28.  — Carlina  47  

Carmin  /j8.  — Caroba  51.  — Cartliamus  59.  — Carum  62-  — Caryo- 
phyllaceae  75.  — Caryophyllus  75.  — Caryota  78.  — Cassia  79.  — Cas- 
sine  Peragua  91.  — Castanea  91.  — Castor94.  — Castorei  oleum  100.  ■ — 
Catalpa  127.  — Caustich  30J.  — Ceanothus  312.  — Cedrela  313.  — 
Cenorayce3l7- — Centaurea  317. — Cephaelis  322. — Cerambyx  376. — 
Ceramium  377.  — Ceratonia  378.  — Ceratnm  379-  — Cerbera  379-  — 
Cerefolium  380.  — Cerevisia  381.  — Cerinthe  major  385.  — Cero- 
mel  3S5.  — Ceroxylum  385.  — Cervus  387.  — Cestrum  390.  — Ce- 
terach  390.  — Cetraria  391.  — Chaerophyllnm  39S.  — Chalcanthnm 
402.  — Chalcitis  402.  — Cheiranthus  421.  — Chelidonium  422.  — Che- 
mie  429-  — Chenopodium  44l.  — Chimopliila  470.  — China  471.  — 
Chiococca  521.  — Chlor  570.  — Chlora  5S8,  — Chlorophyll  589.  — 
Chrysanthemum  626.  — Chrysis  627.  — Chrysomela  627.  — Chryso- 
splenium  628.  — Chynlen  643  — Cicer  647.  — Cichoriwm  647.  — Ci- 
cnta  649.  — Cider  650.  — Cimicifuga  651.  — Cinchona  652.  — Ci- 
neraria 655.  — Cinis  plumbi  656,  — Circaea  65 7.  — Circuliren  705. 

Osann.  Carex  S.  27.  — Carum  63.  — Caryophyllus  77.  — Cassia  87.  — 
Castelletto  d'Orba  92.  — Castelnuovo  d'Asti  92.  — Castera  - Verdusan 
93.  — Castiglione  94.  — Castor  98.  — Cauteret  304.  — Centaurea 
321.  — Cephaelis  324.  — Cerefolium  381.  — Cerevisia  38  5.  — Cer- 
vus 389-  — Cetraria  394-  — Chaerophyllnm  398. — Champ  Olivier  402.  — 
Chapelle-Godefroy  7(03.  — Charbonnieres  403. — Charlottenbrunn404. — 
Chateau  neuf  4l6.  — Chateldon  4l7.  — Chatel-Gujon  4l7.  — Chau- 
des  aigues  4l8.  — Chelidonium  423.  — Cheltenham  425.  — Chenopo- 
dium 445.  — China  504.  — Chiococca  523.  — Chlor  580.  — Chryso- 
mela 628.  — Cichorium  648. 

Purkinje.  Chylificatio  S.  629.  — Chylus  637.  — Chymilicatio  640.  — 
Chymus  642.  — Circtilatio  sanguinis  657. 

Sclllemm.  Cardianastrophe  S.  1.  — Caro  49.  — Caro  quadrata  Sylvii 
51.  — Carotis  communis  51.  — Carpus  5S.  — Cartilago  60.  — Carun- 
culae  myrtiformes  73.  — Cauda  equina  261.  — Caulis  261.  — Ca vi- 
tas glenoidalis  307.  — Cavitas  sigmoidea  308-  — Cavum  narium  30S.  — 
Cavum  oris  311.  — Cephalica  vena  345.  — Ceratoglossus  musculus 
378.  — Cervix  387.  — Choanae  600.  — Choledochus  ductus  601.  — 
Chorioidei  plexus  626.  — Chylifera  vasa  62 9.  Cicatrisatio  644.  — Cir- 
culus  Bilsianus  705.  — Circulus  Willisii  706. 

Seifert.  Caruncula  S.  64.  — Catagmatica  115,  — Caustica  261.  — Cliei- 
lorrhagia  421.  — Chirotheca  529. 

Ullmann.  Cataracta  S.  129.  — Cheilalgia  4 19.  — Cheilophyma  420. 

Vogel.  Catalepsis  S.  116.  — Cephalalgia  327.  — Cholera  601. 

kTagner.  Caries  S.  29’ 


Berlin,  gcdrucltt  bei  August  Petscb. 


